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Schéma des services au publlc de Haute-Marne

La loi du 7 aol0t 2015 portant Nouvelle Organisation Terrtoricle de la République {NOTRe)
prévoit dans chaque département l'élaboration conjointe entre I'Etat et le Conseil
départemental d'un « Schéma d'Amélioration de I'Accessibilité des Services au Public »
(SDAASP). Les modalités de réalisation de ce document directeur sont précisées au sein décret
n°2016-402 du 4 avril 2014,

Elle fait écho & un confexte de fortes muiations des services au public ; mouvements de
libéralisation des services, redéfinition des stratégies des opérateurs, développement de la
dématérialisation, évolution des usages... Al'échelle locale, les impacts de ces mutations sont
importants et questionnent directement le rle des acteurs de proximité.

Un schéma des services au public qui concerne fous types de services, gu'ils
soient marchonds ov non-marchands

La notion d'accessibilité est souvent ulilisée pour évoquer I'accessibilité physique pour les
personnes & mobilité réduite. Pourtant, cette vision n'est qu’une composante d'un terme & la
fois plus vaste et plus complexe, notamment s'il est mis en lien avec la notion de service :
I'accessibilité renvoie alors & la facllité d'usage.

Par soucis de clarté, le Comité de pilotoge a d'ailleurs choisi de renommer la démarche
« schéma des services au public »,

Ce cette réflexion résulte un champ d'élude particulierement voste, dépassant les seuls
champs d'intervention de I'Etat et des collectivités territoriales : services publics et/ou privés,
marchcands ou non marchands, délivrés par des opérateurs locoux et nationaux.

Les objectifs du schéma

Pour une durée de 6 ans, le SDAASP o vocation & ;

s Améliorer 'accés / la qualité des services en milieu rural comme en milieu urbain
s Développer les initiatives innovanies et/ou mutualisées
¢ Garantir une réelle sclidarité termitoriale

Pans ce cadre, I'amélioration de I'accés des services au public devient I'une des conditions
de I'égalileé des tenitoires, en particulier uraux, mais égolement un levier de développement,
de dynomisation iocale, et d'attractivité.

Une démarche qui s'inscrit dans la continuité des trois Comités interministériels aux
ruralités

Depuis 2015, frois Comités interminisiériel aux ruralités {CIR) se sont réunis, et d'importants
fravaux ont été lancés a I'échelle nationale en faveur de I'égalité, de I'attractivité, et de la
solidarité des terrloires.

104 mesures ont été actées dans les champs de la santé, du numérique, de la mobilité ou du
logement, dont :

» Lalabelisation de 1 000 Maisons de Services cu Public avant fin 2016 {objectif otteint)

s L'expérimentation des services publics itinérants en miliey rural, montagnard et
périurbain

= Lalabellisation de 1 400 maisons de santé pluriprofessionnelles d'ici 2018 (MSP)

» Lasignature de 2 550 contrats d'engagement de service public de jeunes médecins
d’ici 2018

* Lacréation de 1 000 facteurs-guichetiers d'ici fin 2017
» Le soutien par le FISAC de 122 stations-services indépendantes
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L'un des autres axes fort du dernier CIR, qui s'est tenu & Privas le 20 mai 2016, consiste & ¢ assurer
une plus grande cohérence dans Iimplantation des services de 'Etat en lien avec les schémas
départementaux d'amélioration de I'accessibilité des services au public »',

Enfin, la circulaire du ministre de I Aménagement du teritoire, de la Ruralité et des Collectivités,
datée du 23 juin 2016, prévoit la signature de Contrats de ruralité. Ces documents-cadres sont
portés par I'Etat et les EPCL. lls permettent de mobiliser différents financements coordonnés
[dont Dotations de soutien a I'investissement local) en prévoyant des actions d'ameélioration
de "accds aux services et aux soins, de développement de I'atiractivité, de redynamisation
des bourgs-centres, de mobilité, de transition écologique ou de cohésion sociale.

Une méthodologie pleinement participative
Phase 1 ; Elaboration d'un diagnestic multithématique

La démarche a été (et continuera & &tre) portée par le Département de la Haute-Mame et
I'Etat, qux cotés notamment de I' AMF52 et de I'AMRS2. Un Comité de pilofage. comprenant
également des opérateurs de service (la Poste, Pole emploi, CAF, CPAM, MSA...), a assuré le
suivi des travaux. lLors de sa réunion dv 13 février 2017, ¢ thématigues d'étude ont éfé
identifiées pour le diagnostic :

Commerces et services de proximité

Santé

Solidarité socicle et accés au(x) droit{s)

Emploi, insertion professionnelle et formation
Education

Culture, sports ef loisirs

Numérique (réseaux et utilisation)

Maisons de services au public [MSAP)

Services de base (eau, déchets, assainisserment)

O NOD A LN

Ces thématigues ont été travaoilées via :

s Une trentaine d'entretiens avec les acteurs ciés (Madame le Préfet, Présidents d'EPCI
et de Pays, Vices-Présidents du Conseil départemental, Directeur Départemental des
Tenitoires, opérateurs de service, ARS, CCl...)

e Un important fraval de traitement statistique et carlographigue et d'onalyse
documentaire

» Uneenquéte & destination des maires, présidents d'EPCI et conseillers dépariementaux
{200 répondants)

s 5 gteliers de tenitoires aux cotés d'élus locaux

Le dicgnotic a &té restitué au début du mois de juillet 2017 au Comité de pilotage. aprées une
présentation aux élus du Conseil départemental en juin,

1 4 Nos ruralités, une chance pour la France », Camité interministéniel aux ruralités, 20 mai 2016 o Privos {(Ardéche]
dossier de presse, p.l1.
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Phase 2: Orientations et plan d'actiens

Ces temps de restitution ont permis de donner des axes de travail forts pour I'élaboration du
plan d'actions, qui ont donné les 3 orientations du schéma ;

e Faire de la sonté une priorité départementale

* Assurer un maillage de services de proximité en cohérence avec les besoins

»  Améliorer I'acces aux services par la solidarité sociale et temitoriale
Chacune d'entre elles a été déclinée en « fiche-programme » lors de réunions avec :

» Lo Préfecture, dont Mme le Préfet et Mr le Sous-préfet de Langres, référent de o

démarche

+ Le Conseil départemental (élus, Direction Générale des Services et différents
directeurs)

+ lesinstances du Conseil départemental

« L'ARS

s LaCcCl

e lLeGIP52

Un schéma élaboré « sur mesure » pour le département de la Havte-Marne
Une facilité d’accés qui suppose plusieurs conditions

Les ateliers de tenitoire, menés au moment du diagnostic. ont permis d'améter une vision
partagée des 4 conditions essentielles d'un service accessible :

¢ Laproximité géographique du service par rapport au domicile

¢ L'amplitude horoire d'ouverture

¢ Loclarté des déemarches & accomplir et la qualité de I'infarmation sur le service

* L'adaptation du service a la population [personnes gées, actifs, bénéficiaires du
RSA...)

De fagon plus transversdle, nous pouvons ajouter le rassemblement de plusieurs services au
sein d'un méme endroit [mutualisation] et la cohérence des services entre eux sur un méme
temtoire,

Dans la plupart des ateliers, la notion de « centralité » a également été évoquée. En effet, «
I'échelle des bourgs-centres et des pdles de proximité doit étre adaptée & la Haute-Marne »,
oU la densité de population est parfois de « 4 habitants au kilométre carré ».

Des services qui ne s’organisent pas tous & la méme échelle

A la question « guels sont les services de base ¢ », les &lus renconirés ont répondu qu'il était
difficile de choisir entre «I'ecu » et les « médecins », qui sont essentiels & des niveoux différents.

Cependant, les premiéres préoccupations évoquées par leurs administrés concernent «
I'école », les « modes de garde », les « commerces » et de plus en plus « I'acces internet, la
téléphonie et la TNT ». Les loisirs, les fransports scolaires ou la Poste [qui est pour certains ¢ un
service public ») ont également &té évoqués.

A noter que la santé est apparue comme une thématique centrale [désertification médicale,
accés qux soins...).

A nouveau, le bon échelon de définition des services a été évoqué. Ainsi, « il n'est pas possible
de dire & combien de temps par rapport au domicile un service doit &tre présent : cela

“
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dépend du type de service, de sa fréquence d'utilisation, de son colt et bien entendu de
choix politiques . Toutefois, certains élus se sont accordés a dire que « pour "ensemble des
services, | ne faudrait pas dépasser 30 minutes »,

Une conceplion partagée des services au public : d'une ruralité subie @ un teniloire
de projet

De facon plus générale, les échanges qui se sont tenus pouncaient &fre reformulés a travers
deux approches :

» Une premiére ol la présence physique occupe une place cenfrale. Le retrait des
movyens appardit comme la principole cause du déficit d'acces ef, in fine, d'un recul
de I'atractivitd du tenitoire. Au sein de cette vision, I'aménagement occupe une
place centrale.

« Une seconde quis'appuie sur les opportunités qu' offre la ruralité, ou la mutualisation et
innovation sont deux termes cardinaux. La facilité d'acces est dépendante d'une
adaptation fine de ces deriers aux besoins et usages de la population, & travers de
nouvelies organisations cohérentes avec les mutations fechnologiques et sociales a
I'ceuvre. L'initiative locale occupe une place centrale au sein de cette vision, tout
cormme la notion de projet de territoire.

Le schéma n'a pas été le lieu de ki remise en question des stratégies portées par les différents
acteurs départementaux, régionaux ou nationaux. Cependant, il o permis d'aréter une
conception partaogée des services au public, ol la proximité occupe une place cenirale, au
méme fitre que l'initiative lecale, Ia mutudiisation et I'innovation.

Une vision partagée & I'échelle dépariementale des impératifs qul s'imposent aux
territoires

Le schéma est un cadre d'intervention commun et novateur & I'échelle départementale
autour des services au public.

Ses 11 fiches-programmes, en reprenant les attentes fortes des difiérentes parties prenantes
{opérateurs, élus, Conseill départemental, Efat...). sont ainsi porteuses d'une vision commune
des impératifs qui s'imposent aux différents services au public. Elles intégrent également les
grands enjeux du teritoire haul-mamadis, qu'il s'agisse de I'adaptfatfion des services au
vieilissernent de la population, la lutte contre le déclin démographigue ov des opportunites
offertes par le projet Cigéo dans les prochaines décennies.

Ce document stratégique est enfin le vecteur d'un nouveau partenarial & construire entre
I'Etat, le Consell départemental, les opérateurs de services et les collectivités temiforiales.

A noter que si le périmétre géographigue du schéma est départemental, sa mise en ceuvre
aura vocation & prendre en compte les franges départementales, ol se concentrent parfois
des enjeux importants. Ainsi, certaines carfographies présentées av sein du présent document
sont parfois & prendre avec nucnce [calcul isochrone notamment qui s'est uniguement
appuyé sur le réseau routier départemental). ce qui suppose une lecture oltentive de I'analyse
qualitative.

Améliorer la qualité des services plutdt que développer I'offre

La vision promue par le schéma, & I'appui des échanges nombreux qu'il a suscité, se place
avant tout dans I"'amélioration de la qualité des services au public présents sur le termitoire haut-
marnais. En conséquence, ce document strotégique n'a pas vocation a planifier le
développement de I'offre sur les tenitoires, dans la mesure ol cet axe d'infervention releve
des initiofives locales. Néanmoins, le SDAASP offre un cadre stratégique clair ob des
objectifs/repéres/impératifs en motidre d'accés aux services sont définis: en celo, il

accompagne les teritoires dans la construction de leurs politiques.
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La gouvernance du schéma

Des instances dédiées & la mise en csuvre et au suivi du schéma seront instaurées :
* Un Comité de pilotage annuel
* Unappuirégulier sur la quatriéme commission du Conseil départemental
* Une equipe projet {Etat et Conseil départemental)

Une évaluation continue

Tout au long de o mise en ceuvre du schéma, un travail de recueil d'informations et
d’évaluation de la mise en ceuvie des actions sera mené. Le plan d*actions sera dinsi réajusts,
autant que de besoin, par le Comité de pilotage.

Lévaiuation portera tant sur le niveau de mise en ceuvre des actions identifiées que sur le
résultct des actions réalisées.
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Données de cadrage
Une décroissance démographique nette

Evolufion de la population de 1948 a 2015

214 340
212304 2yp 470

181 521 179154

%58 1975 1782 1990 199% 2008 03 2015

Insee RGP 1966 - 2015 fréférence Terjanvier 2018/

De 1968 & 2016, le département de lo Houte-Marne g connu une forte décroissonce
démographique. Sa population s'établit au Ter jonvier 2015 & 179 154 hobitants?, Cette
fendance est essenfiellement imputable au solde migratoires, alors que le solde naturel est
proche de 0 %4,

Variation annuelle moyenne de la population
entre 2008 et 2013

u Solde naturel m Solde migratolre
0.1%
n -
Haute-Mame Grand s France métopoRiaine
WSEE RGP 2008-2003

Dans les années & venir, cette tendance devrait se poursuivre, du fait principalement d’une
dégrodation du solde naturel. A cet égard, 'INSSE précise que « la Houte-Marne et les
Ardennss semblent engagés dans un processus de déprise démographique difficile a
enrayer ¥5. En 2040, le département devrait compter 163 500 habltants.

2 Estimation de la population au 1 jonvier 2016, Insee ir.
3 Le solde naturel estla différence entre le nomiore de nalssances el le nombre de décas, Le le solde migratoire renvoi

O la différence entre les entrées ot les sorlies du temtoire.
+ A nuancer toutefals, le nombre de naissance étant depuis 2014 inférieur au nombre de décés {respectiverent 2008

contre 1725 en 2015).
5 ¢ Projections de populaticn en Chompagne-Ardenne & I'horizon 2040 ; Un viellissement indluctable ». INSEE flash,

n*129, janvier 2011,

%
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Un veillissement de la population d’ores et déja amorcé

Structure par ages de la population en 2013
23,0%
21.0%
19,09

17,0% I

15,0% .

130% . i I .

11.0% | |
£.07% i | |
i
5 0% . It |

0-14 ans 15:2% ans 30-44 gn; 45-5% ans &40-74 ans 75 ams o plus

RHaute-Mamne ®Aube P Haute-Sadne ®Meuse EGrand Est  ® france métwopaltaine
INSEE RGP 2013

En 2013, Ia tfranche d'dages la plus représentée au sein de lo population havt-marnaise est celle
des 45-59 ans {21.3 %), devant les 60-74 ans {17.5 %) et les 30-44 ans (17.4 %). Les 0-14 ans sont
moins présents (14,7 %) que dans les autres départements du Grand Est, tout comme les 15-29
ans (15,7 %).

('_"’“”I ™ Ireclice de Jeunasse

noncak a4
it i 0500
LIPS
Aol 1100
evire ROE 12
e 170 g1 050
pus e L0

En conséquence, le vellllssement de la population haut-marnaise est déja amorcé, et devrait
se perpéturer dans les années & venlr. A cet égard, on enregistrait 0,76 personnes de moins de
20 ans pour une personne de plus de 60 ansé, soit un niveau inférisur & la Région (0,97) ou la
France métropolitaine {1,.01).

s L'indice de jeunesse est le rapport enire le nombre de moins de 20 ans pour une personne de 60 ans et plus,
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Les tewitokes oU I'indice de Jeunesse est le plus talble sont situés au niveav des franges
départementales (& I'exception du nord), c'est-d-dire les plus éloignés de I'axe Saint-Dizier —
Chaumont - Langres.

Structure par dge de la populatfion en 2008 et 2012

e :| - |
14% Il l#
10% I| |
N | " |
% , I
2% —

©¢-14 ans 15-29 ans 30-44 ans 45.5¢ ans 40.74ans 75 ons el plys

2008 LF{1E]
INSEE RGP 2008 &1 2003

Les 60-74 et les 75 ans et plus sont les sevles franches d'Gges en augmentation enfre 2008 et
2013 (respectivement + 2,3 ef + 1,1 polnts). De par ses dynamigues démographiques
particuliéres, la Haute-Mame connalt donc de forts enjeux en matiére d’odaptation de
I'accés des services aux publics seniors, mais aussi de maintien d’une offre quantitative et
qudlitative & destination de tous, et en parficulier des plus jeunes, pour enrayer la perte
d'attractivité dv temifoire.

Cet enjev a été largement mis en avant par les élus, notamment ruraux : « 1l fout maintenir une
population rurale, sous réserve que toutes les conditions de services, d'éducation et de
fransporis existent sur le tenmitoire w.

Une forte connotation rurale ayant une incidence sur le mode d'accés aux services

IS Sl
T Grilla commeunale de demshé,
% o Haube-Mpena, #0 2415

COHMITILINES: TES pEu derres

&
£
"ﬂw'-lé A CCHMITILNES Pew deirses
3 communes de catégone intemédiaire

7 Yerbatim extrait des entretiens et du questicnnaire & destination des élus

h
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La grande majorité des communes de Haute-Marne sont considérées comme « peu densesy»
ou « frés pev denses » selon la nomenclature du CCET ef de I'INSEE. Cette situation implique un
éloignement des pdles de services pour une partie de ka population.

...-.!;‘.a";.; DEPARTEMENT DE LA HAUTE-MARNE
::..."._.'._’_.._.,...".1:.‘ Péles de services

/ = -' Ty Ty Légends

h A | Comimpngs pbles de services

T W P de proums

\ 5 . / 0 Pdie inkcrmédane
'‘MARNE 81 A Wl Pér supereur
. \ Zoow arcasibie en #F man o0 voiure
I Drpub Saint-Maler
| 77 Peguuls Chaumon
Depwly Largres

COTE-D'OR

ke e ke i el
T ke MR ARRIRE TR s SRR
ikl BFL MY

Les travoux de la Direction Départementale des Tenitoires (DDT52) permettent une premicre
appréhension globale de la situation haut-mamaise en matiére de services :

s Trois poles principaux sont présents : Saint-Dizier, Chaumont et Langres

+ Ceux-cisont accessibles en meins de 40 minutes pour lo majorité des haut-mamais, &
['exception de ceux résidant sur les franges

o Sil'on prend en compie les pdles extérieurs, on notera également que te nord-
ovest du Département est & proximité de Bar-sur-Aube et le nord-est de
Neufchéteau

s 7 pdles seconddires sont recensés {Bourbonne-les-Bains, Chalindrey, Saint-Geosmes,
Nogent, Joinville, Wassy, Montier-en-cler)

s 24 pdles de proximité sont également identifiés

Déslors, les territolres présentant les déficlts d'accés physiques les plus Importants sont la partie
nord du déportement au niveau de Jolnville, la frontiére avec la Cote-d'Or et la fronfiére avec
la Haute-Saéne. Pour la plupart, ceux-ci sont d'ailleurs les tenitoires les moins denses, oU le
niveau de vielllissement de la popultion est le plus élevé.
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A cet égard, il paraitrait intéressant de mener une réflexiion aulour des critéres de qualification
de ces différents pdles, en particulier aux cétés des élus. Il sera également I'occasion
d'interroger la notion méme de « bourg centre » dans ses différentes dimensions {nombre de
commerces, diversité, présence des service...).

Des travaux de I'INSEE permettant de dresser des tendances similaires

L'INSEE a défini une méthodologie permettant d'avoir une vision. par commune, du temps
d’acces & différents paniers de service pour I'année 20148. Sur la base de 22 équipements?,
7% 500 havt-marnals, soit 43,6 % de la population, résident dans une commune éloignée de 7
minutes ou plus des principaux poles de service. En France métropolitcine, ce chiffre est de 10
%, témoignant d'une facilité d'accés trés inférieure en Haute-Marne!o,

Niveau d'équipement et éloignement des communes au panier « vie courante »

e P " e ,p')y}j

Homtre o équapsments. gis et 38 o : - J ~F\/‘A
Nt A b o .| ’ g

e Ul pring Al
D) odpactemen:
|1 Aunams de vee

Quel que soit le type de panier rstenu (jeunes, parents, séniors), on notera que les tendances
enregistrées sont les mémes [cf. annexe 2).

Dés lors, la populotion havi-marnaise bénéficle d'un accés physique aux équipements et
services inférieur & lo France méiropolitaine, dans un terrfolre & foible densité, ce qul Implique
nécessairement un usage développé de la voiture.

8 Congus conjointement par ['Insee, l'institut d'aménagement et d'urbonisme d'lle-de-France et le CGH, les
& paniers i regroupent un ensemble d'éguipements ef services répeondants gux besoins de vie courante. Le cos
écheant, ce regroupement est réalisé por type de public. Cette méthode statistique permet de calculer I'aceés des
équipements sur des frajets en minutes en heures de pointe en vailure, grace ou distancler Metic, Ele prend en
comple I'équipement le plus proche du domicile et est pondérée parlo population de chocue commune.

9 Les 22 équipements du panier de la vie courante sont ; Laboratoire d'analyses médicales, Police., gendarmerie,
Garde enfants dage préscolaire, College, Libraire papeaterie jounaux, Ecoles de conduite, Chirurglen-denfiste,
Bangue Cuisse d'épargne. Stafion-service, Supermarché, Foole matemelle. Epiceria, supéretie, Services aux personnes
dgées, Phamacie, Médecin omnipraficien, Boulangerie, Bureau de poste, relals poste, agence postale, Infirmier,
Restaurant, Coiffure, Salle ou terrain multisports, Ecale &lémentaire.

16 3chéma d'accessiniiité aux services, présentation de FINSEE, 2016, document fransmis par le Conseil départermental.
1 D'ailleurs, 79 % des actifs se rendent surleur lieu de travall en vaiture, contre 70 % pour la France métropolitaine.
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1. Commerces et services de proximité

Un enjev de maintien des commerces et services de proximité, vecteurs de
lien social

« Parmi les bonnes pratiques en matiére de services au public, on peut citer
les bistrots de Pays relais de Poste et point bancaire, la vente & la ferme »

«Notre commune projette de rouvrir un restaurant propeosant des menus
avec des produits locaux »

« Les commerces de proximité avec dépdt de pain et possibilité de repas a
emporter ou & livrer sont primoridaux pour des personnes agées »

« |l serait souhaitable de metire en place un marché hebdomadaire »

« Bistrots de pays et relais commercant sont les seuls moyens de garder
contact avec nos administrés »

rp « En plus des services municipauy, les habitants apprécient un multiple rural
] de proximité (épicerie, café, restaurant, cantine} et 'agence postale mais
pas avec des services de plus en plus réduits (restriction pour déposer les
Paroles chéques et du liquide) »

d’élus

#Lle commerce ambulant ne fonctionne plus guére et les Bistrots de Pays
{viéville, Vignory] ont du mal »

«t Nous cidons & limplantation de bistrots de pays et de relais commergants
aw niveau du canton, mais leur viabilité est Incertaine »

« Les commergants ambulants diminuent car les adminisirés ayant un autre
moyen de déplacement ne les utilisent pgs, ou détriment des personnes
dgéesn

t Des services de proximité dans une commune rurale de 340 habitants avec
une zone de chalandise de 1200 habitants, ¢'est viable »

aLes commerces ambulants (boulonger, boucher, fromager....) sont des
services qui apporent beaucoup & des personnes souvent isolées et lewr
apporte les biens de premiére nécessité n

Des taux d'équipements salisfaisants, mais une forte connotation rurale qui
laisse présager des temps d'accés aux commaerces importants

Nombre de commerces par type pour 1 000 hakitants en 2015

. Boangues, .
Maogasins il Stations Ecolet de
Baulangeries " caisses Bars g "
ollmentoires 2 SEIVICEe conduite
d'épargne

Source : INSEE BPE 2015

franc = mehopolitgine 072 0.90 0.53 0.57 0.15 024
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La Haoute-Marne enregistre des taux d'équipements pour 1000 habitants relalivernent
favorables : boulangeries, banques, stations services, écoles de conduites... Les magasins
alimentaires et les bars viennent toutefois modérer ce constat.

En conséquence, le département semble équipé de facon plutdt satisfaisante. Toutefois, Ia
faible densité impligue un éloignement Important pour la population des teritoires les plus
rurQux,

Une offre multipolaire, étayée par des villes situées a proximité des franges
départementales

De par son ceractere rural, le tissu commercial de la Haute-Marmne &st relativement peu dense,
avec une offre principalement concentrée dans les centres-bourgs.

O sarvices d s p—— W
{01 DRt Bt Praie dpcevtes, LR ¢ hanguaes w, P
NI Y, TATIO. W e LS - ®
L e T e L MR Chalwny!n(hampaglw
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- . - e L ) Wi te: F'”“'
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ALY Ik
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En s'appuyant sur un bouquet de huit commerces et services de proximité [bars-cafés,
boulangeries, boucheries, épiceries, banques-distributeurs de billets, pharmacies, stations-
services, postes), 13% communes haut-marnaises sont pourvues d'av moins vn équipement,
soit 32 % des municipalités. En moyenne, ces communes accueillent 5§ commerces ou services
mais sevles 12 en possédent 10 ou plus,

Sur le plan de la diversilé, les communes de Haute-mMame qui intégrent au moins 8 types
d’équipements sont : Bourbonne-les-Bains, Chaumont, Joinville, Langres. Saint-Dizier, Waossy,
Arc-en-Barrois, Chalindrey, Chéteauvillain, Montier-en-Der, Nogent, Val-de-Meuse. Sans tenir
compte des stations-service, discriminantes dans la définition d'un pbdle de proximité, les
communes de Bourmont entre Meuse et Mouzon, Bologne, Eclaron sont également a
mentionner.

Ces éléments sont & prendre avec mesure, étant donné que 'année de référence des
données {2015). Par ailleurs, it convient également de souligner que ' offre du département est
ctayée porles villes situées & proximité des franges départementales, notomment Bar-le-Duc,
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Vitrylle-Francois, Neufchdteau, Bar-sur-Aube ou encore Vittel. Plus loin, les agglomérations de
Dijon, Nancy, Troyes ou Vesoul contrbuent & la diversité de I'offre commerciale & I'échelle
régionale voire interrégionale.

Le temps d'accés aux pdles de proximité

Tarmps d'wccia su plle de commences
wt3arvikes de prosiminl s

plus procha, sn volture

wtanhewra craves, en 1017

Mouny e § sl
[ndre 521 10 mwiLies
Entme 1080 14 minutey
Entre 15w M mbvider,
1"'\\‘- Plus che 30 manites

@ Pole de prawwmité®

Le tableau (c-aprés) et la carte [ci-dessus) présentent les femps d'dcces aux 12 pdles de
proximité identifiés précemment, et comportant au moins 7 des 8 types de commerces ou
services retenus dans la présente analyse. Prés de 40 % de la pepulation haut-rmarnaise, soft
plus de 70 000 habitonts, se silue & moins de 5 minutes d'un de ces poles (72 % en 10 minutes).
L'ensemble de la population du département est couverte par un pdle de proximité en 30
minutes environ. Les zones les moins bien desservies sont localisées :

« Dans le sud du département, notamment lo CC d'Auberive Vingeonne et du
Montsaugeonnais ef al'est du Pays de Chalindrey

» Sur une zone enire Bologne, Joinville et Bourmont entre Meuse et Mouzon, jusgu'd la
Valiée du Rognon

« De facon générale, sur I’'ensemble des franges du département, mais o0 les poles de
proximité des autres départements peuvent compenser le déficit d*accessibilite.

Couverture de la population par franche
temps par les pdles de proximité en 2017

Temps
BPE. RGP {INSEE)

moins de 5 rninyl; s ST 3%

122 153 68%

de 10 a3 15 minulo = EERELECE 93%

de 15 a 30 minulos IR 100%
180 738 100%

plusde 30 minutes
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La noture du dernier commerce

En Haute-Marne, 58 communes, soit 42 % des communes pourvues d'au moins un équipement
de proximité, n'en comprennent qu'un seul, Le graphique ci-dessous représente la nature de
ce demier équipement ;

e Dans 60 % des cas, soit dans 35 communes du département, le demier commerce est
un bureau de poste, ce qui confirme le rdle de proximité majeur joué par la présence
postale [(voir focus dédie)

+ Dans 10 communes, le dernier commerce est un bar cu un café, ce qui confirme les
propos tenus par les élus qui ont &té interrogés sur I'imporfance que peuvent avoir
certains bistrots de pays, pourvus ou non de label

e Moins souvent, ce demier commerce peut &tre une boulangerie (9%), une épicerie
(7 %). une pharmacie (5 %} ou encore une boucherie (2%).

Nature du demier cormmerce dansles 58 communes
havi-mamdises concemeées

70%
0%
50%
40%
30%
20% 17%

9% o
10% 7% 5%
2% .
« I = B A

0%

0%

Des initialives reconnues en matiere de revitalisation de centre-bourg

Les canditatures de Langres et de Joinville ont &té retenues & llappel & manifestation dintérét
« Revitdlisation des centres-bourgs » lancé par la Ministre du Logement de I'Egalité des
Terrtoires et de la Rurdlité, et I'Agence nationadle de I'habitat {ANAH). Ce dispositif
expérimental concermne 54 centre bourgs de moins de 10 000 habitants exercant des fonctions
de centrdlité shucturantes pour les bassins de vie ruraux et périurbains.

dur lo base de politiques d'aménagements plus anciennes, ce nouveau cadre devrait
permetire & ces deux communes d'améliorer I'attractivité de leur centre-bourg.

A noter que d'avtres initiafives de revitalisation sont présentes dans le département {ex.
Nogent et Bourbonnedes-bains),

17
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La présence posiale, un enjeu de proximité

La Havie-Mame comprend 118 poinis de contact de la Poste au 1+ janvier
2017, soit : 30 bureaux de Poste, 73 Agences Posicles Communales et 15
relais-poste chez des commergants.

Cette couverture permet & $0.9 % de la population d'accéder a un peint de
contact de Ia Poste en moins de 20 minutes en voiture ou d'étre située &
moins de 5 kilométres'2,

M
p Le réseau postal est animé par une équipe de 245 facteurs, dont 3 facteurs
| guichetiers pour lesquels les missions ef les services évoluent peu & peu pour
combiler la baisse de I'activité courier {plus de 50 % des boites aux lefires de
collecte du département contiennent moins de 5 plis par jour'3). Des services
d'accompagnement au numeérique, de livraisons de courses, de portages
de médicaments cu de repas, de surveilance des personnes fragiles sont
désormais proposés par le groupe la Poste, Ces services, développés a
I'échelle nationale, devront faire I'objet d'un traitement au cas par cas dans
le département, en fonction des demondes des particuliers et des
collectivités.

La
présence
postale

La Poste porte également deux Maisons de Services au Public, dans les
communes de Bayard et Bourmont entfre Meuse et Mouzon enfre Meuse et
Mowuzon.

1 Bilan annuel relafif & lo présence postale, 2016, Département de la Houte-Mame, document transmis par le Groupe
It Poste.
13 Prgsentation du Groupe La Foste - Département de lo Haute-Marne, 2017



Schéma des services au public de Haute -Marne
e e e s————e ===, === === = = e

2. La Santé

De forts besoins en services de santé dans le département

Une situation sanitaire fragile, qui s'explique en partie per la présence d'une
populotion vieillissanfe

Lo Haute-Mame présente une mortalité prématurée plus importante {316 pour 100 000
hakitants pour les hommes) que les moyennes régionale (256) et nationale (258).

Taux de mortalité prématurée
[Deécés avant 65 ans pour 100 000 habitants)

B Homirnes B Femmes
e
Haute-Marne
137
257
Grand -Est
125
258

france méhropolitaine
120

INSERM, CépiDc 2011-20122013

Parmi les principales causes de déceés, on frouve les tumeurs, les causes externes
{principalement suicides et accidents de la route}, les maladies de I'appareil circulatoires et,
enfin, les décés liés & I'alcoolisme.,

La marge de progression du departement en matiére de prévention est donc importante
puisqu'une graonde partie de ces déceés sont &vitables « dus & des comportements & risque
{olcool, tabac, accidents, suicides...) ou dont la fréquence pourrait éfre diminuée par une
meilfeure prise en charge por le sysiéme de soins {cardiopothies ischémiques, concers du
sein...} » 14,

Part des assurés du régime général en
affection de longue durée
Hauvte-Marne S 23,57

Aube NN 1707
Houte-Saéne IS 1337
Movse NN 2207
Vosges I 21.4%
Terltolte de Belfort IEEEEEESS———— 21.3%
Céle.d'Qr ImEmmm—— 0 5%
Grand Est IE————— 21,5%

Qbservaloire des fragiilSsGignd Nord 201 5

" Projet régional de santé Chompogne-Ardennes 2012-2017, pp. 113

“
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Enlien avec ce constat et avec le vieillissement de la population, la Houte-Marne présente un
taux élevé d'affection de longue durée (ALD), c'est-a-dire de sitvations medicales dont la
gravité et/ou le caractére chronigue nécessite un traitement prolongé. En effet, 23,5 % des
assurés du régime général’s étaient en ALD en 2015, soit un niveau plus élevé gue I'enssmble
des teritaires de compdragison.

Ces différents indicateurs révélent donc la présence d'une fragilité en maticre de santé surle
temitoire.

Un taux de non-recours aux soins modéré, ne devant pas occulter d'importants enjeux
dans le champ de la prévention

Taux de non-recours

43%
447, 42%
429, N%
407 39% 3% 39% 5 g0x
37% .
3B% ¥R 34% 7 1L A 6%
348% :
34%
2%
Consultations Consuliations Actes de
dentalres gynécologique mammegraphle
B Haute-Marne B Aube s Haute-Saéne Meuse

Observgtaire des fragilités GrandNord 2015

En 2015, au cours des derniers 24 mois en Haute-Marne!é .

v 37 % des assurés n'ont pas bénéficié de consultation dentaire
» 37 % des femmes de 20 & 64 ans n'ont pas bénéficié de consultation gynécologique
s 36 % des femmes de 50-64 ans n’ont pas bénéficié d'acte de mammographie

i ces taux sont importants, ils restent cependant inférieurs aux territoires de comparaison.

De méme, la part des assurés sans médecin traitant (5.3 % en 2015) reste modeéree.

Part des assurés du régime général
sans médecin traitant

Haute.Marne [ 5.17
Avbe I 527
Haute-sasne [N ;.97
mevse I 5 ¢ 7

Observotoire des fragilitdés Grand Nord 2015

15 Seyls sont comptatiisés i les assurés du régime général et non les individus des autres régimes, ainsi que les individys
ne disposant pas de sécurnité sociale.
16 Ces données ne complabilisent que les assurés du régime général, et non les individus des auires régimes, gins que

les individus ne disposant pas de sécurité sociale.

M
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Ces résultats peuvent, en partie, s'expliquer par une implication notable des haul-marniais
dans leur parcours de santé,

Au vu des indicateurs de mortalité, le renforcement des actions de prévention et de promotion
de la santé reste toutefois un enjeu fort. Cet enjeu est d'ailleurs un oxe du contrat local de
santé du Bassin de Joinville)?. Des actions trés spéficiques vont étre mises en place dans ce
domaine {progromme « activite physique adaptée et nutrition », programme de prévention
des addictions dans les écoles, sensibilisation au dépistage précoce des pathologies aculaires
visibles par I'examen du fond d'oeil...).

Par dilleurs, une dynamique aufour de la prévention est depuis peu lancée powr les temritoires
du Pays de Chaumont et du PEIR, avec I'élaboration d'un CLS pour chacun de ces deux
territoires dans les prochains mois (cf. dernier paragraphe de cette thématique).

D’importants besolns présents dans les villes, mais aussi dans difiérentes zones rurales

Unindice de besoins de santé a été calculé & I'échelle communale afin de metire en lumieére
ies disparités infra-départementales sur cette thématique.

Cet indice synthétique, construit sur la base de données de I'INSEE, de la CPAM et de g
CARSALT prend en compte différentes données d'age, de maladie et de fragilité économique
et sociale : part des 75 ans et plus, pant des assurés en ALD, des bénéficiaires de la CMUC et
des assurés n'ayant pas décloré de médecin traitant.

Indice des bezoins
en matiéve de sanié

repn Lalule .
i cie 9,80 "
Wit 061 41075 3
erire 0.7 005
ontta 0,80 2 1 00
LU RCR 3 R 1Y

P e 111

7 Contrat local de santé 2017-2019 du Bassin de Joinville

“
21



Schémao des services au public de Houte-Marne
_——-—8F 8 e eSS

La cartographie de cet indice pointe des bescins plus importants :

= Dans les viles: Saint-Dizier, Wassy, Montier-en-Der, Chaumont, Langres ainsi que
Joinville {et plus généralement dans 'ensemble de la CC du bassin de Joinville-en-
Champagne)
e Surfoute la frange est du département de la Vallée du Rognon & la CC des Saveir Faire
s Surla frange sud-ouest du département de la CC des Trois Foréts O la CC d’ Auberive,
Vingeanne et Montsaugeonnais
En lien avec ces besoins et avec I'offre de santé présenie sur le temitoire, de nouvelles zones
prioritaires seront définies par I'ARS au 2éme semestre 2017 en partenariat avec de nombreux
acteurs!s,

Des teritoires en tenslon en termes d'équipements et de services de santé

Des déports & la retraite de médecins généralistes a anticlper

Toun de rediwdecine par EPE] pour 10 008 habstanta,
Maksone de Senté Plurldisciplinsles ot Pbles de Sanié,
wn Hawte Mane, sn 1017

Maa de & medenm o 10 000 hals
0 Entre bt P medeon: pow 10000 kb
FU0 M de @ mebgacion pouw 10000 haty

Pie de Serie

@ WAL on b lsannement

® WP mpniE

18 Le comité de pilotage départemental « soins de proximité » sera composé des institutions suivantes : ARS, assurance
moladie {délégués teritoriaux, directeurs de CPAM et MSA). professionnels de santé et usagers {URPFS, CODOM,
Fédérofion des MSP, usagers, structures d'appui), élus et institufionnels (Consell déportemental, AMF, Préfectures)

22
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Avec 8,9 médecins générdlistes pour 10000 habitants en 2014, la Haute-Marne se silue en
dessous des moyennes régionale {9,5] of nationale {,4)19,

La carfographie du faux de médecins géneralistes révéle une faiblesse particuliére dans la CC
du bassin de Joinvile-en-Champaogne {5,3 médecins pour 10 000 habitants au 1= janvier 2017],
dont le CLS signé le 31 janvier dernier devrait permettre d'appréhender cet enjeu. Le sud-ouest
du département appargit également comme particuliérement vulnérable, au vu notamment
de la faibie densité de population [impliquant des distances élevées pour accéder qu
genérdliste le plus proche).

Pyramide des age des médecins générdlistes en
activité en Haute-Marne en 2017

B HOMME u FEMME
34
21
18
14
10 9
8
5 & 7 5
1 24 3 2 - 1 1
— - _m A | =
25 30 35 46 45 50 55 0 &5 70 75

Source [ FNPS CPAM de Haouvle-Mame résuitals Gu 10/04/2007

Comme mis en valeur au sein du PRS, au-deld la densité de médecins généralistes ¢ I'instant
T. I'Gge des médecins est également préoccupant en Houte-Mame. En 2016, ces derniers
avaient en moyenne 54,6 ans confre 52,5 pour leurs confréres de I'Aube ou 51,5 pour les
confreres meusiens. La moyenne d’age des médecins généralistes étant de 51,2 pour
I'ancienne région Champagne-Ardennes et de 51,5 en la France métropolitgine.

Projection du nombre de medecins
generalistes et spécialistes en Haute-Marne

©
= Généralistes ———Spécialistes =

230 £
225 2

220 8
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1% |NSEE RGP 2013 et Base permanente des équipements 2015
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Ainsi, comme le monire le graphique ¢i-dessus, le Consell national de I'ordre des médecins
estime que le département va perdre 19 médecins généralistes entre 20146 et 2020, ce qui
laisse supposer une détérioration forte d'une offre déja tendue.

Une densité de médecins spéciallstes trés faible

Le nombre de médecins spécidlistes devrait également baisser (- 6 médecins entre 2016 et
2020). Ce constat est préocupant dans un contexte déja tendu en Haute-Marne, avec 11.5
spécialités pour 10000 habitanis en 2016 contre 17 dans la région et 18,5 en France
métropolitaine.

Les ecarts de densité sont particuliérement significatifs dans certains domaines, dont la
pédiatrie, la psychiatie, I'ophtamologie, la gynécologie médicale, la cardiologie, Id
dermatologie et la médecine du travail.

Taux de médecins par spécialités pour 100 000 habitants en 20156

u Houte-taame Alsace-Chanyagre Ardanng-Lotraine ¥ France KEhopokaine

Spéclalistas 1695
1645
—
Pé&diairie 62,2

5.5

128
Psychlairle 17.6
232

E a5
QOphialmologie 7

18
Gynécologle médicale uia‘ 4

&7
Ceardiclogie et maladles vasculaires 05
07

32
Darmatologle of vénéréalogle & 5.{

-

LS
Médecine du travail

o mi

.8
§ DRESS - RPPSINSEE 2076

Parmi les autres professions médicales en tension, on peut également citer les dentfistes (47,3
dentistes pour 100 000 habitants contre 56,9 dans I'ancienne région Champagne-Ardenne et
63,4 en France métopolitaing) et les masseurs-kinésithérapeutes (73,9 conire $3.3 dans
I'ancienne région Champagne-Ardenne et 126,3 en France métropolitaine).2!

2V DRESS - RPFS INSEE 2015

N
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Le maintien des services hospitaliers en Haule-Marne

Le départemen! de la Haute-Mame est localisé & cheval enfre deux
Groupements Hospitaliers de Territoire (GHT) parmiles 11 de larégion Grand-
Est :

s Les structures hospitaligres de Scint-Dizier, Montier-en-Der, Wassy et
Joinville appartient au GHT 5, qui s'étend vers la Meuse et jusqu'a
Verdun.

e Le GHT 4 est structuré autour du Centre Hospitalier Universitaire de
Dijon, et regroupe les hdpitaux de Chaumont, Langres et Bourbonne-
les-Bains.

Le GHT 4 a la particularité d' étre transrégionnal, ce qui est unique en France
mais compligue la coordination des établissement de soins et des politiques
de santé entre les Projets Régionaux de Santé (PRS) de Bourgogne-Franche-
Comté et du Grand-Est.

Du fait du mangue de praticiens, les hépitaux de Chaumont et de Langres
sont inclus dans des Groupements de Coopération Sanitaires (GCS)
d'Etablissements de Santé. lls ont pour but de faclliter la mutugalisation entre
structures privées et publiques dans I'objectit de maintenir des activités de
chirurgie dans le département. Ces enjeux de mutudlisation sont également
présents dans le reste du département (ex. projet de fransfert des services
de chirurgie et de chimicthérapies de la clinique Francois ler dans le centre-
ville de Soint-Dizier au CH de Saint-Dizier).

Lo baisse démographique en Haute-Marne. et donc la baisse du nombre
d'actes médicaux, conduit certainas structures de santé & fermer ou se
restructurer. La matemité de Longres, par exemple, située en-dessous du
seuil de 300 naissances por an, a récemment &té fransformée en centre
perinatal de proximité. Les accouchements sont maintenant pris en charge
dans les matemités de Chaumont ou de Dijon, éloignant, de fail, ce service
public des usagers.

Par ailleurs, la tarification & I'activité {T2A) et lo torte concurrence en matiére
de recruiement des professionnels de santé contribuent également & rendre
la situotion, notamment finonciere, des hdpitaux haut-mamais difficile.

Toutefols, des solutions innovantes existent comme lo mise en place de
consultations dans les maisons médicales ou le développement de la
télémédecine, notamment en lien avec le CHU de Dijon.

La sanié, premiére préoccupation de nembreuses collectivités

L'atiracfivité dv terrlteire hauvt-marnals est un enjeu primordial afin de maintenir et d'attirer de
nouveoux médecins. Cet axe est par exemple travoilé par le Consell départemental {ex.
affiche de communication & médecins, professionnels de santé, la Haute-Marne vous
accueille » & destination des professionnels et futurs professionnels de santég).
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MECECING, PROFESUONIEL OE 5
LA HALTE HARME YOS ACCUELLE!

Les Maiscns de santé pluri-professionnels (MSP)22 sont un autre oufil & disposition des
collectivités permettant de rendre I'excercice médical plus atfractif pour les jeunes médecins.
Elles permettent de mutualiser I'offre de sanié tout en offrant aux patients une meilleure
continuité des soins grace a la coopération entre différents professionnels?,

Il existe actuellement 5 MSP en Haute-Marne (Froncles, Bourmont entre Meuse et Mouzon, Val-
de-Meuse, Bourbonne-les-bains et Fayl-Billot) et presqu’autant en projet [Wassy, Joinville,
Langres. Breuvannes-en-Bassigny), dont certains trés avancés. Le plus important est celui de
Joinville, ou 23 professionnels (pour 25 places) ont déja formalisé leur engagement. La
construction du batiment est en cours.

Plusieurs teritoires se sont dotés de Maison de Santé Pluriprofessionnelles fabellisées por I' ARS)
mais aussi de Maisons médicales (collectivité propriétaire des murs uniquement). Les &lus
renconirés dressent un constat positif pour plusieurs d'entre elles :

e Chalindrey : un pdle médicalinstallé de longue dote. loué par I'EPCI aux professionnels
de santé

« Bourbonne-les-Bains - une MSP située & proximité de I'hépital, quia également des liens
forts avec le Centre Hospitalier de Langres {permanences d'addictologues, de sages-
fermmes...)

En zone rurale. nous pouvons également citer plusicurs initatives :
a Le cenire de santé de Doulevani-le-Chateau (388 habitants), pour lequel I'EPCI
finance un médecin & temps complet. deux médecins vacataires et deux agenis

d'accueil. 3 500 patients sont accueilis chaque année, et la structure est & I'équilibre
sur le plan financier.

¢ Lo pharmoacie de Doulgincowt-Saucourt, dont les murs sont ceux de I'EPCI

2 Jne MSP est un espace qui regroupe des professionnels de santé [médecins, infimmiers, dentistes, kinésithérapeutes. . )
et paramédicoux

B Les MSP ne peuvent cependant pas toujours éfre situées en zones fragiles pour deux raisons. D'abord, la pérennité
d'une MSP dépend largement du binéme €lus-professionnels de santé, Le projet de mSP dait, avant toul, émaner
d'une volonté des prefessionnels de sonté, méme s'll est accompagné par la collectivité, Ensuite, le périmehe doit
éfre &conomiquement viable pour les professionnels de santé et pourvoir un nombre suffisant de patients.
L'implantafion des MSP ne se faif danc pas seulement selon les exigences du service ou public.



Schema des sarvices au public de Haule-Marne
LSS e ——— === BB === ==L = S

Dés lors, plusieurs acteurs locaux ont pils lo mesure des problématiques de démographle
médicale, en activant des leviers financiers.

Outre cet enjeu majeur, on notera que certains acteurs ont souligné le mangue de synergies
{ de mutualisations enire les différentes MSP du tenitoire. En conséquence, il pourait étre
pertinent d'engager ure réflexion sur une animation déparntementale des MSP.

Par ailleurs. ofin d'oméliorer 'occés aux spécialistes, la télémédecine est une solution
largement envisagée en Haute-Marne avec, par exemple, la mise en place d'un systéme pour
les situations d'hyper-urgence entre I'nopital de Langres et le CHU de Dijon {télé-AYC).

Enfin, & iI'échelle locale, les relais locaux ont conscience que la thématique santé est ['un des
facteurs essentiels de I'attractivité de leur tenitoire. L'élaboration de CLS permet de soutenir et
amplifier les inifiofives locales dans ce domaine. C'est la raison pour laquelle le bassin de
Joinville s'est lancé dans la réalisation d'une telle démarche, aux co1és de I' ARS. Le CLS signé
en janvier dernier se décline en § axes sur 3 ans {2017-2020) :

» Favoriser le recours aux soins et services de santé

» Améliorer la coordination des acteurs

» Renforcer les octions de prévention et de promotion de la santé
s Améliorer I'environnement de vie

» Soutenir la parentalité dons une vision de promotion de la santé

D’autres CLS sont en cours de reflexion sur le fenitoire & I'échelle du Pays de Chaumont et gu
PETR.

E-maisonmédicale.com, un dispositif Innovant pour créer des synergies
entre les professionnels de santé de I'agglomération de Troyes

La e-MAISON médicale est une association permettant de mettre en lien les
professionnels libéraux de santé fravailont autour du patient (& domicile).
Composé d'une cinquantdine de membres ([médecins, kinésithérapeuthes,
biologistes, auxiliaires de vie, infimiers, cides ménagers...). ce mode
r d'organisation favorise les synergies entre professionnels autour du patient
N vig ;

* Une pldteforme intemet commune

Vu dans

I'Avbe * Une tablette numérique ob chaque professionnel note des éléments
sur son intervention et les besocins de la personne (dans le respect du
secret meédical)

Une réflexion sur ce type de structure poumrait étre particullérement
intéressant en Haute-Mame, dans la mesure ol plusieurs acfeurs
s'accordent sur un manque d'échanges entre les différents professionnels
présents,
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Une réelle proximité des Centres d'Incendies et de Secours

Couverture de ki population par les services
du SDIS et par franche de temps en 2017

108 024 0%
175 526 7%
180 748 100%
de 15a 30 minules 180 938 100%

Le département est particulérement bien couvert par le Service Départemental d'Incendie et
de Secours {SDIS). Avec 41 centres, les sapeurs pompiers peuvent intervenir en fout point de la
Haute-Mame dons un temps relativement limite.

Comme le montre la carte des temps d' accés et le tableau récapitulotif ci-dessous, les centres
couvrent 40 % de la pepulation en moins de § minutes, 97 % en moins de 10 minutes et foute
la population en prés de 15 minutes.

Temps d'acchs au SDIS

le plus proche, en volture

et en heure crauss, en 2017

I Moains de S minutes
Entre 5 ¢t 1¢ minutes
Entre Vet 15 minutes
Fratee 15 et 30 minutes

50DIS

Baurres
LY VLT

Drf ANSFE eS|

Bl st LU 748 4
Limtes GECE LA (200 F)

R R H TR HVE T
AR FIE00NA
Uhaywd Sononnes

Anl 3017
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3. Solidarité sociale et accés au(x) droit(s)

La fragilité socioéconomique
Des niveaux de fragilités plus Importants qu'en France métropolitaine

Revenus de la population en 2015

Source : DGFiP 2015

Revenu moyen Part des foyers
porfoyer fiscal en| fiscaux imposés
2015 en 2015

Hovie-Mainme 21781 € 40,4%

23719 € 43.1%
Havte-$adne 22188€ 40,0%

22225¢ 37.6%
22033 € 39,4%
Temitoire de Belfort 25130€ 47.5%
Grand Est 25249 € 44,6%
France méhopgclitalne 25874 € 45,5%

Les donnéesles plus récentes font état d'un niveau de revenus de la population hauvt-marnaise
de 21 781 € par foyer fiscal pour I'année 2015, contre 25 874 € pour la France métropolitaine.
Lo part des foyers fiscaux imposés confirme cette tendance : 40,4 % au niveau déparfemental,
contre 45,5 % au niveaw nationgl. La Haute-Marme a donc une situation moins favorable au vu
des données enregistrées pour le Grand Est, en sachant que de fortes disparités existent entre
les départements de la nouvelle région.

Cependant, cette fragilité peut &tre nuoncée au regard de la ports des bénéficiaires du RSA
au sein des foyers cllocataires CAF, avec un niveau proche de celui de la région mais restant
de prés de deux points supérieur & la France métropolitaine.

Part des allocataires CAF
bénéficiaires du RSA en 2015

21.5% 2M.7%

20,27

B Havle-Marne  # Grand Est France mékopolitoine

L'augmentation des allocataires du R$A est d'dilleurs préoccupant, avec prés d'un milier de
foyers supplémentaires inscrits dans le dispositif par rapport & 2012,

Evolution des foyers allocataires CAF
en Houte-Mame de 2012 & 2015

§ 150
5ar¢
5 43%

§ 204

2012 2003 204 2015
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Des nlveaux de fragilité inégaux sur le fenitoire départemental

N Indica de fragilité sociale

nom caleulé
mieing de 0,50

e Q5 eln,rs
ete0E O -
entrz 0,91 et 1.00 d
ante 1,01 ¢t 1,10

pude 117

Lindice de frogilité, qui s'appuie sur différents indicateurs clés [part des familles
monoparentales, taux de chdmage, revenu fiscal moyen, part des bénéficiaires de la CMU-C
et part des non diplémés), témoigne d'importants écarts entre les communes haut-marnaises.
Ainsi, les publics vulnérables sont plus présents :

s Dans les principales villes {Saint-Dizier, Chaurmont et Langres)
s Dansla CC du Bassin de Joinville
¢ De facon éparse, dans certains tenitoires & forte connotation rurale

La majorlté des communes ont donc un niveau de fragilité inférieur & la moyenne
départementale, ce qui lalsse supposer une forte concentration des besoins.

Le Conseil déparfemental, chef de file de I'action sociale

Un important maillage du teritoire assuré par les services sociaux du Conseil
départemental

En 2017. 67 % de la population haut-marnaise étgit située & meins de 5 minutes, en voiture, en
heure creuse, de {'un des points d'accueil social du Conseil départemental [centre d'action
sociale, artennea?! au permanence).

2 Une antenne est un site dédié disposant d'un poste informatique et de personnel du Conseil déparlemental
{amplitudes horaires d' cuverture vanables).

e — e
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Temps d'accés a Faccueil soclal
le plus proche, en volture
ot on heure creuse, en 2017
0 Moins de 5 minutes

Entre S et 10 minutes

Entre 10 et 15 minutes
Entre 15 et 30 minutes
I  Plus de 30 minutes
- Centre d'Action Soclale

B Antenne

Permanence

Sauroes, CI252 (20171
Reseau routier CO52 2017
Luwtes GECH A M1 T2

Auledrs Kanon Cousm
Mzt Frémond
Dz Sumonday

Awnl 2017

La quasi-totalité de la population peut accéder aux services sociaux du Département en molins
de 15 minutes. Cette facllité d'accés est imputable & un important maillage assuré par la
collectivite, via un réseau de permanences au sein de différentes siructures (Mairies, CCAS,
MSAP...). §i ce réseau est particuligrement étoffé, on notera toutetois que les permanences
n'offrent pas la méme qualité de service gu'un centre d'action sociale {amplitudes horaires
d’ouverture, équipe pluridisciplinaire.. ).

Couverture de la population par tranche de
temps dans les Cenires d'Action Socicle du
département en 2017

RGP INSEE], Département de la Haute-Marne

121 841 67%
169 722 945%
179316 9%

de 15 a 30 minutes 180 903 100%

plus de 30 minutes 180 938 100%
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La collectivité, organisée en 4 circonscriptions d'action sociale, mobilise donc des moyens
conséquents pour répondre & des besoins qui le sont tout autant, La stratégie départementale
s'articule autour de plusieurs axes fransversaux, dont on retiendra :

e Agren faveur de | autonomie des personnes a partir d’un projet
» Favoriser l'intervention précoce {protection de I'enfance et PMI notamment)
e Assurer un accueil familial {protection de I'enfance, personnes dgéas et handicapées)

A noter que, dans les années & venir, le Département pourra &lre amené & engager plusieurs
réflexion autour de :

La qualité du cadre d'accueil proposé (vétusté de certains bétiments, signalétique...)
+ De fagon plus générale, de I'efficience de son offre {fréqueniation de cerfaines
permanences, lutte contre l'isolement des agents...)
s Sonrdle d'animation des réseaux au niveau des circonscriptions d'action sociale

Cetle demiére reflexion semble particulidrement pertinente : les élus locaux pointent la
nécessité d'une plus grande coordination des institutions entre elfles afin d'améliorer la lisibilite,
ef donc ['acces aux services, pour I'usager.

Des freins & l'accés aux services qui doivent dépasser une lecture en termes de temps
d'accés en voiture

Le Consell départemental, chef de file de I'action sociale, porte différents dispositifs destinés
aux habitants les plus fragiles. Pourtant, la guestion de I'accés des services pour ces publics va
au-delda des stratégies sectorielles de la collectivite.

Il convient de dépasser vne lecture spatiale des inégalités d'acces auvx services, et déployant
une approche par public. A titre d'exemple, un actif disposant d'une voiture peut accéder o]
I'ensemble de I'offre de services, ce qui ne sera pas le cas d'une personne fragile sur le plan
socioéconomique sans mode de transport individuel, bien plus isolée. A cela, d'avtres freins
pevvent &fre mentionnés :

s Unrecours aux droits moindre de la part des publics précarisés

e Des démarches réalisées souvent plus tardivement, ce qui implique des situafions
administrotives complexes, et donc un besoin d'accompagnement plus conséquent
Une dématéralisation qui consfitue un facteur d'exclusion supplémentaire
Des besoins d'accueil physique qui seront toujours présents, pour les publics en situation
d'illettrisme par exemple

e Des freins psychologiques & la mobilité

En conséquence, ke SDAASP devra développer des modes d'acces adaptés aux publics les
plus fragiles, qui dépassent la seule faclitation de la mobilité. Cet axe constitue un point
essentiel d'une politique d'accés au(x] droit(s), et concerne tant les tenitoires urbains que les
temitoires ruraux de la Haute-Marne,

L'organisation du premier accueil social incondifionnel: un levier
d'amélioration de I'accessibilité des services povur les publics les plvs fragiles

A la suite des Etats généraux du travail social, un « Plan d'actions interministériel en faveur du
fravail social et du développement social » a été adopté en octobre 2015. L'un des axes fort
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%

de ce dernler est 'organisation d'un accuell social inconditlionnel de proximiié, dont les
modadlifés sont précisées au sein des SDAASP,

Celte mesure a pour but de répondre & plusieurs difficultészs ;

o Délais importants d'obtention d'un rendez-vous dans les services sociaux

« Morcellement de l'accompagnement des personnes lé & la complexité et &
I'empilement des dispasitifs, et difficulté de prise en compte globale des besoins des
personnes

+ Intervention sociale davantage réparatrice que préventive

= Taux de non recours aux droits élevé

» Nombre croissant de personnes confrontées & des difficultés d’ordre social

= Difficultés pour les professionnels & coordonner leurs interventions

Le premier accueil social suppose :

L'accueil de toute personne rencontrant des difficultés d'ordre social

La réalisation d’un premier état des lieux de |a situation

Le rerseignement sur les droits, le consell sur leur ouverture

Le cas échéant, I'orientation en second niveou vers une institution spécialisée ou un
accompagnement adapté d lo situation

Le premier accueil socicl inconditionnel, via une orgonisation en « guichet intégré », permet
donc de preposer le plus 16t possible des réponses adaptées fen amont de (o dégradation
des situations), et de favoriser une qualité de service & la hauteur des besoins de I'usager.

Les modes d'accueil proposés pourront &tre divers, et gagneront & s’appuyer sur des lisux déja
existants. En tant que chef de file de I'oction sociale, le Conseil départemental est en charge
de I'organisation de ce dispositif, aux cotés des services de I'Etat, des collectivités temitoriales
et des CCAS/CIAS. D'autres acteurs de proximité pourront étre associés, afin de mener un
travail en éfroite collaborafion avec les Centres d'Action Socigle; communes
[particuligrement en milieu rural), MSAP, CLIC....

I conviendra donc, durant les prochaines élaopes du SDAASP, d'idenfifier les acteurs
susceptibles d'intégrer le dispositif, puls de définir un « cahier des charges départemental 5
finclités du premier accueil social inconditionnel, niveaux de formation requis des agents,
champs d'intervention et limites, outils de partenariat et d*animation du réseau...

A noter que cette mesure devra s'articuler avec celle concernant ¢ le référent de parcours »
(mesure 5 du Plan d'actions interministériel), pour lequel différents départements sont amenés
4 se posiliecnner comme pilotes : « lorsqu’un accompagnement global, nécessitant la mise en
place d’une coordinction durable entre les acteurs et les dispositifs, est nécessaire, un référent
de parcours QUi a vocation a avolr une vision globale des interventions, sera désigné » .

Les opérateurs de service
La Direction Départementale des Finances Publiques (DDFiP)

La DDFP dispose d'un réseau étoffé de 14 points d'accueil (13 trésoreries et une frésorerie
départementale). Depuis 2012, les trésoreries de Rolampont, Montier-en-Der, Vignory,
Chevillon et Val de Meuse ont été fermées. Cette réorganisation est issue d'une nouvelle

% Plan d'actions interministériel en faveur du fravail social et du développement social, mesure 4. pp. 14,

2 4 Le premier accuel social inconditionnel de proximité », Fédéralion nafionale des associations d'accueil et de
réinsertion sociala), fiche descriptive. mai 2016.

# Plan d*actions inferministériel en faveur du trovail social et du développerment social, mesure 4, pp. 14.

“
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stratégie de Bercy, ol la dématérilisation des démarches a une place preghante (porticuliers,
professionnels, collectivilés). A terme, le prélévement & la source devrait également améliorer
I'efficience du dispositif.

Les trésoreries de Chaumont. Joinville, Soint-Dizier et Langres mettent d'qilleurs des ordinateurs
& disposition des usagers. Des agents sont présenis pour les accompagner dans leurs
démarches. En effet, lalde & I'usage des outils informatiques, dans un département vieillissant,
est plus que Jomais nécessaire. A titre d'exemple, 39 % des déclarants hauts-marndis ont réalisé
cette démarche en ligne, contre prés de 50 % au niveau national. Pour ce faire, il serait
perfinent de développer les liens entre la DDFiP et les MSAP, et de proposer d'autres modalités
de contact (ex. webcam).

La Caisse d'Allocations Familiales (CAF)

La CAF de Haute-Marne a deux points &' accueil principaux & Chaumont (5 jours sur 7] et Saint-
Dizier (2 jours sur 7}. Depuis I'adoption d'une nouvelle doctrine de I accueil en 2015, les services
ont été réorganisés. Un espace numérique multiservices est présent dans tout point o'accueil,
et les allocataires sont invités & réaliser leurs démarches de fagon autonome. Au moins un
agent en charge de conseiller et d'accompagner I'usager dans ses démarches est présent.

3] 441 visites étaient enregistrées en 2015 dans ces deux points d'accueil, dont 1 215 sur
rendez-vous2e. Par dilleurs, 14 qutres points de coniocts CAF sont présents en Haute-Marne au
sein de MSAP (Cholindrey, Fayl-Billot, Montigny-le-Roi, Bologne. Prauthoy, Rolampont, Bayard-
sur-Mame), de CCAS [La Porte du Der, Bourbonne-les-Bains, Wassy} et de centres 50Ciaux
(Chaumont, Langres, Joinville. Saint-Dizier). Ainsi, les termitoires les plus eloignés {plus de 30
minutes en voifure) se situent & Ia frontigre avec la Cote-d'Or et & I'Est de Joinville (cf. carte
précédente).

Entre juin et décembre 2014, 856 visites pour un moflf CAF avaient été enregistrées dans ces
différents polnts de contact [hors centres sociaux). Au vu de I'impertant écart avec les points
d’accueil principaux, un enjeu de promotion de celte offre peut &fre soulevé, méme sil'on sait
que les demandes CAF constituent 1'un des principaux motifs de visite au seih des MSAP [cf.
partie dédiée).

A noter que sil'allocataire n'a pas de réponse dans le point relais ou par téléphone (tres faible
part des demandeurs), un rendez-vous est programmé soit & Chaumeont ou Saint-Dizier, soit par
webcam (8 points éguipes).

Enfin, le délgis de traitement des demandes CAF est trés foible en Haute-Marne avec:

« Un solde moyen des piéces non traitées inférieur & 2 jours (moyenne nafionale 4,6)
¢ 99,96 % des dossiers traités en moins de 15 jours {national 89,30 %)
Ces aspects renforcent la qualité et la facilité d'occés oux services de la CAF.

= | g CAF de la Haute-Mame au 31/12/2015, synthése, document transmis parla CAFS2.

#
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Les temps d'accés aux services de la MSA sont similaires & ceux obersvés pour la CAF &
I'exception du nord-auest et du sud-est qui se situent & plus de 30 minutes du point de contact
M3 A le plus proche,

Ce constat est a relativiser dans la mesure ol 'opérateur est présent dans 7 MSAP, ainsi que
dans le Cenfre d'accés aux droits de Chaumont.

La Caisse Primaire d'Assurance Maladie

Comme d'autres opérateurs, la CPAM s'est réorganisée en mai 2016,
Elle dispose désormais :

s De points d'accueil & Chaumont, Saint-Dizier et Langres

e De deux permonences & Joinville {3h/semaine, 643 personnes regues en 2014] et
Nogent {1h30/semaine, 578 perscnnes regues en 2014]

Elle est par ailleurs présente au sein des 8 MSAP [cf. partie MSAP).

Les temps d’acces les plus élevés sont enregistrés au niveau des frontieres avec la Cote d'Or
et la Haute-Sadne. ainsi qu'a I'est de Doulagincourt-Saucourt,

L'Assurance Vieillesse

L'assurance vielllesse dispose de deux points de contact : Chaumont et Saint-Dizier. Dés lars,
comme dans d'autres départements, il serait particuligrement pertinent que cet operateur soit
plus intégré au sein du réseau des MSAP {ce qui est déja le cas pour Fayl-Billot et Val-de-Meause,
qui n'apparaissent pas sur cette carte produite par le CGET)?.

» Source :rapports d activité des MSAP 2014, documents transmis par 2 PETR.

= — L = e ————— = ——— |
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Pole emploi
L'accés aux points de contact de Pdle emploi est plus cisé dans la portie nord du
Deépartement.

POLEBYRLDI

2b¢ e aona Bk
Aisves Crseton
e
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En synthése : des termitolres ruraux et vieillissants plus éloignés des opérateurs de
service

OPERATEURS

La carfographie de synthése produite par le CGET, sur la base de paniers de services, dresse
une tendance déjd évoquee en introduction.

En effet, les teritoires les plus éloignés des opérateurs se situent au niveou des franges
départementales, parficuliéremment dans le sud de lo Haute-Mame.
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4. Emploi, insertion professionnelle et formation

Une situation intermédiaire en matlére d'emploi
Un taux de chémage légérement supérieur d la moyenne natlonale

Le département de Haute-Marne a historiquement une économie majaritairement agricole et
industrielle. Ces secteurs ont connu des pertes d’empioi importantes non compensées dans le
secteur tertficire ou la construction.

Au 4#me frimesire 2014, le taux de chémage éiait de 9,1 % pour le département contre 7.8 %
pour la région Grand Est. Selon ce mode de calcul (INSEE), le chémage @ d'ailleurs baissé
depuis le demier trimestre de I'année 2015, oU il était de 9.4 %.

Les données de Pole emploi pemmettent d'affiner ces constals puisqu'on constote une
croissance des Demandeurs d'Emploi en Fin de Mois {DEFM) depuis 2008. Les DEFM de
catégorie A [sans aucune activité) sont pour leurs part & un niveau stable depuis 2013 voire en
baisse sur 2017, contrairement aux tendances enregistrées pour la France métropolitaine.

Evolution du nombre de demandeurs d'emplol en fin de mois de 2013 &
2017

15600
13000

11000

7 Dby

5000

=——=Totq] DEFM ====Calégorle A

Cefte tendonce peut s'expliquer par le déficit migrotoire important que conndit le
département, masquant une situation défavorable.

Des jeunes partlculierement touchés par le chémage

Taux de chémage par franche d'éges en

2013
20.3%
350%
1,79 34% 1025 1.8% 555
l I l I 1
1 5-44 ans 15-24 ans 25.54 ans 55-&44 ans
m 2008 =2013

INSEE RGP 2008 et 2013
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La tranche des 15-24 ans est forfement concernée par le chdmage : 28 % de cettre tranche
d'age était en situation de travailler mais sans emploi en 2013, contre 25 % en 2008.

L’ougmentation du chémage chez les seniors est également non-négligeable (+2.4 pointsj.

Les Demandeurs dEmploi en Fin de Maois de
catégorie A par tranches d'age en février 2017

55.7% 59,0% 60.1%
29.5% 25 4% 28 0%
14.8% 14,3% 12,9% I I l
Moins de 25 ans De 25 & 49 ans 50 ans ou plus
EHaute-Marne o Grang Est = Franse métropeliidine

Pole empioi, 2017

Les données de Pdle emploi permettent & nouveau d'appréhender ces tendances avec des
moins de 25 ans et des plus de 50 ans sureprésentés pami les effectifs de DEFM de catégorie
A, parrapport & la région et a lo Fronce metropolitaine.

Les franges est et ovest du département particulierement touchées

Mombrede 15-24 ans  Taux de chémags, par
sans amploien 2013 commune, en Haute-Marne
eten 2013

non calcuk
molns de 5%

. 10 entre entre Set 10%
entre 10 at 15 %
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Comme le monire la carte ci-dessus, le taux de chémage est plus conséquent

» Dans les principales villes {Langres, Chaumont, Saint-Dizier)
* Au niveau dvu bassin de Joinville
¢+ Dansune moindre mesure, al'est de la CA de Chaumont et au sud-est du déportement

Evalution du normbre de DEFM de catégories ABCDE antre Avil 2015 of
Février 2017

Chaumont Autres
cémmunes

Source : Péle emploi 2017

HND DEFM
Favrier 2017

2210 260 3zrno 10190 16 630

Foux
d'évalvlion 4.2% A% Q0% 3.3% 2,6%
2015 - 2007

Enfin, on notera qu'entre 2015 et 2017, le nombre de DEFM o augmenté & Langres, Chaumont
et dans les communes de moins de 5000 habitants {(moyenne globale), alors qu'il est resté
stable & Saint-Dizier, ville accuellant par gilleurs le nombre de demandeurs d'emploi le plus
important.

Quoi qu'il en soit, ces données viennent confirmer 'enjeu prégnant que représente Ia lutte
contre le chdmage dans le département, et pour lequel de nombreux acteurs conduisent
ciéja leurs propres stratégies.

La sifuation économique du département explique un taux de chémage élevé. Pourtant, il
convient egolement de mentionner plusieurs projets, qui devraient largement favoriser
I'attractivité et I'emploi sur le tenitoire : Cigéo [Centre de stockage profond de déchets
radioactifs frangoist & fa limite entfre la Meuse et lo Haute-Marne, Parc Naturel National &
cheval enfre la Haute-Mome et la Céte d'Or ou encore centre de démantélement SNCF de
Chalindrey.

La formation el les besoins des entreprises

Le secteur des services: seul domaine d'activité ov les effectifs salariés se
maintiennent

Le tissu économique haut-marmais se caractérise par

+ Une prédominance des emplois de I'industrie (31 % des effectifs salariés conire 22 %
pour Grand Est)0

¢ Des effectifs saloriés dons les secteurs du batiment/travaux public (8 %), des cafés/
hotels/restaurants {4 %) et du commerce (17 %) dont la représentation est similaire &
celle abservée pour la nouvelle région

e Des effectifs salariés dans le champ des services qui sont moins présents (40 % contre
47 %}, mais qui sont les seuls O se maintenir depuis 2008

Déslors, si I'économie industrielle (métallurgie, chimie-cacutchouc-plastique, agroalimentaire,
bois...) est une caractéristique forte du département, une mutation du tissu économique est &
I'ceuvre ces demiéres années, et suppose une évolution des bescins des enfreprises.

* Les piincipaux secteurs d'activité haut-marnais, situation 2015, Observatoire &économique de la Haute-Mame, p.S.
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I convient également de mettre en avant le caractére encore fortement agricole du
département (ex. 1,6 % d'agriculteurs exploitants, contre 0.9 % en France métropolitcine), ce
secteur d'activité impliquant prés de 15 000 personnes?t,

Ces demigres années, ces professions conngissent, pour certaines, une paupérisation
importantes.

Un niveau de formation inférieur aux moyennes de comparaison, qui inferroge
directement I'atractivité dv territolre

Une forte baisse depuis 2008 de la population sans dipldme ou diplémée du BEPC/Brevet des
colléges/Dipléme national du Brevet est enregistrée (-11,2 %). A contrario, une hausse
conséquente de la population dipldmée de |'enseignement supérieur est & noter {+14,2 7).

Population de 15 ans et plus par niveau de dipléme

Evol. 2008
[ N | 2 | No | % | 2013

INSEE RGP 2013

Sans dipldme ou BEFC,

brevel des colleges, DNB 63063 44,5% 55993 40,0% 11.2%
CAP-BEP 40236 28.4% 4D817 26,29 1,4%
BAC 18927 13,4% 21065 15,0% 11.3%

Enseignement supérieur 19386 13,7% 22142 15,8% 14,2,

$i le niveau de dipiéme de la population haut-maornaise cugmente (fouf comme dons le reste
du teritoire francais), il apparcit cependant que celui-ci resie bas par rapport aux teritoires
de compargaison.

Population de 15 ans et plus non-scolarisée par niveau de
dipléme en 2013

45,07
40,07
350%
30,0%
25.0%
20,0%
15,0%
10.0%
0,0%
Sans dipléme ou BEPC. CAP-BEP Enseignement supédeur
brevet des colléges
u Havte-Marne »Aube = Havte-5afne " Meuse Grond Est u fronee méfropolitaine

INSEE RGP 2013

En effet, la population sans dipldme ou dipldmée du Brevet des colléges est bien plus
représentée qu'ailleurs {ex. 40 % contre 32 % pour la France métropolitaine).

¥ Source : site internet de le Chambre d'agriculiure de Houte-Marne.
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Les poris des non-diplémés les plus conséquentes se frouvent dans la CC du Bassin de Joinville-
en-Chompagne, a l'est et au sud-est du département.

Dés lors, un fort enjeu d'accompagnement de la réussite éducative des jeunes hauts-marnais,
en particulier dans les ferrifoires les moins dipldmeés, est présent et doit &ire appréhendé sur
I'ensemble de leur parcours (cf. notamment partie « Education »).

Part de la population de

plus de 15 ans et nen scolarisde,

sans dipkbme ou BEPC, brevet

des collages, DMB, an 2012
moins de 60 %

entie 01 et 70 %

entra 1 etB0%

enlie BT el G5 9%

phus de 85 %

Des besoins en qualifications importants

La Haute-Marme ne dispose pas de péle de formation de grande taille. Toutefois. elle accuellle
une offre dans différents champs :

s Lycées agricoles et Maisons Familiales Rurales [Doulaincourt, Buxiéres-leés-Villers et Saint-
Broingt-le-Bois)
* Cenfres de Formation des Apprentis {Chaumont, Saint-Dizier et Chamarandes-
Choignes}
+ Organismes de formation continue (GRETA, AFPA, CFPPA...)
L'offre 1o moins développée ast I'enseignement supérieur, avec des effectits trés restreints par
comparaison & Nancy, Troyes, Reims, Dijon, Besangon ou Strasbourg??,

En pardliéle, plusieurs secteurs connaissent des tensions dans le recrutement de personnels
gualifiés,

# Cf. @ cet égard I'Allas de la région Alsace Champagne-Ardenne Lomraing 2015 qui reprend des cartogrophies des
différentes offres présentes (hitp:/ fwww . glsacechampagneordennelorraine.eu/fatlos/)

“
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Des lors, pour ne pos que le département subisse une double peine de destruction de ses
emploisindustriels, et de mongque de travailleurs qualifiés, un travail est & mener sur I'attractivité
de |'offre présente auprés des jeunes haut-mamais.

Un Département acteur de Finserfion par I'activité économique

La Haute-Marne dispose de nombreux outils pour favoriser le retour & I'emploi des publics qui
en sont éloignés ;: chanfiers d’inserfion {11 structures), associotion intermédiaire [1 structure
présente sur I'ensemble du départerment), entreprises d'insertion {2 structures) et enfreprise de
travail temporaire d'insertion (1 structure présente sur'ensemble du département) 2,

1 En ce qui conceme les chanliers d'insertion, la Haute-Marne compte 243 postes agréés. La
répartition géographique justifie wn rééquilibroge entre les frois arrondissements du
département. 35% des personnes accompagnées dans les chantiers d’insertion refrouvent un
emploi ou une formation. Seuls 12% retrouvent toutefois un emploi durable (CDD de plus de
mois ou CDI). Cette offre est complétée par les dispositifs de soutien & la mobilité {par ex :
plateforme départementale de mobilité portée par 'association MPPL) et cu soutien &
I'entreprenariat pour les personnes en insertion [par ex ; boutique de gestion). 334

Le diagnostic du Programme départemental d'insertion (PDI] 2016-2020 pointe d'autres
caractéristiques ;

¢ LaHaute-Marne, comme I'ensemble des dépariements, fait face & une augmentation
des publics en insertion
s L'offre d'insertion est riche, mais inégalement répartie sur le temitoire
» Lesjeunes représentent une part importante des entrées dans le dispositif RSA
& Les fernmes sont majoritaires parmi les beénéficiaires du RSA
e La mobilité est un frein majeur au retour a I'emploi
Pour y répondre, plusieurs axes d'intervention ont été identifiés :

e Développer des parcours intégrés et dynamiques d'accés d I'emploi
o Mieux informer les bénéficiaires du RSA pour mieux les responsabiliser

o Proposer des parcours dynamiques pour les bénéficiaires du RSA présentant des
freins sociaux et professionnels

o Favoriser la mobilité des benéficiaires du RSA

o Proposer un accompognement spécifique des travailleurs indépendants (Tl) et
créateurs d'entreprise

e Soutenirl'accés al’emploi des jeunes et prévenir les risques de marginalisation socidle
s Prévenir les situations d'éloignement du marché du travail des femmes

» Adapter 'offre d'insertion au marche du fravail et accompagner les structures dans
ces évolutions

» Mobiliser les employeurs dans les parcours d'accés @ I'emploi et les accompagner
dans I'accueil des publics en insertion

3 Les points clefs du Programme départemental d'insertion 2014-2020, p.4.
H Ibiden.
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5. Education

Un département qui fait face a une baisse de ses effectifs scolaires

Conformément aux évolutions démographiques du département, entre 2010 et 2015, la Haute-
Mome constate une baisse de ses effectifs scolaires : -1,3 % des effectifs du premier degré
(contre - 0,3 % pour la région et + 0.5 % pour la France métropolilaine) et -1,3 % des effectifs
scolaires du second degré (confre -0,3% pour la région et +0,3 % pour la France
métropolitaine).

Evolution annuelle moyenne des effectifs scoidires
du premier et du second degré sur 5 ans (%)
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Minstéra en charge de Iédueotion. DEFF, 2014 2015

Selon les projections de I'INSEE®, cette lendance va se poursuivre : la Haute-Marne devrait étre
le département de I'ancienne région Champagne-Ardennes le plus touché avec une baisse
prévisionnelle de 16,3 % de ses effeclifs scolaires tous confondus entre 2015 et 2030, soit 5 010
éléves de moins.

E Projecllons d'etlectils scolarisés par bassin de formelion dé Champegre-Ardenne entra 2015 at 2030
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Le premier degré serale plus fouché par les baisses d'effectifs [cf, cartographie ci-oprés).

3 INSEE Analyses Champagne-Ardenne N°8, avril 2015
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Le maintien des écoles alargement été évoqué dans le questionnaire réalisé & destination des
élus ; 4 L'école de ma commune, avec sa cantine, sa garderie, ses NAP [Nouvelles activités
périscolaires] est aussi un service de proximité de qualité exceptionnel {3 classes qui
fonctionnent & merveille avec une communauté éducative active associant enssignants,
parents d'éléves, élus, associations), La preuve gu'une petite école peut-&tre une chance ».

L'enjeu pour le dépariement est donc blen de conserver une offre éducative qui soit adaptée
o I'évolution de sa population mals auss! qualitative.

Le premier degré

Le teritoire haut-mamais compte 170 écoles dont 35 matemelles, 48 élémentaires et 87
primaires [matemelle et élémentaire). En 2015, ces écoles accueillaient 16 000 éléves du 1#
degré. Le secteur public est pariculierement important dans le systéme éducatif du
département. Seuls 4,9 % des enfants haut-mamais sont scolarisés dans le privé contre 6,6 %
pour la région Grand-Est et 13,6 % pour la France métropolitcine 3¢

Localisation des établissements
scolalres du cyde primaire
{maternelles et élémentaires),
en Haute-Mame et on 2017

écoles maternelles
écoles élémentaires

écoles primaires

Solwees - DISMO DRDEN 5270017
1 irmates acmlrstiatims CPONTA 017

Autaurs Aarian Cin
Masife brganand
Dy SImengat
Tl WOVF

3 Ministére en charge de I'éducation, DEPP, 2014-2015
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La cartographie précédente met en lumiére une présence moindre des établissements
scolaires du premier degré dans certains des territoires haut-marnais les moins densément
peuplés :

» Dans la frange sud-ouest du departement & la frontiére avec la Cote d'Or; CC des
Trois Foréts / CC d' Auberive Vingeanne et Montsaugeonndais
*»  Alest, dans la CC Meuse Roghon

» A ['ovest de la CC du Bassin de Joinville en Champagne et qu nord de la CA de
Chaumont

Le second degré

Tamps d'acchs au collbps
le plus prochs, en voiturs
atan haure crauye, an 2017

Mamns de 5 minumes
Entre 5.e0 10 minutes
Ertre 10 @t 15 rmirutes
Entre |5 et 30 rvinutes
Mus de 30 minures

zoléges

L0830t
I INSCE 121
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WViaeima trems g

Dk Swrniciin
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Tout comme dans ls premier degré, le secteur public est particuliégrement représenté dans le
département puisque seuls 12,9 % des jeunes haut-marnais sont scolarisés dans le privé contre
16.2 % povr la region Grand-Est et 21,8 pour la France métropolitaine 37

Avec 23 colleges répartis sur son tenitoire, la Haute-Marne bénéficie d'un excellent maillage :
57 % de la population est située a moins de 5 minutes d'un établissement {en voiture, en heure
creuse),

¥ Ministére en charge de I'éducafion, DEPP, 2014-2015

“
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Couverture de la population par tfranche de
temps parles colleges en 2017

BPE, RGP (INSEE), Département de la Hatte-Marne

103 847 57%

157 470 87%

177 081 98%

180 901 100%

Seul 2 % de la population se trouve & plus de 15 minutes d'un collége. Il s'agit des collegiens
résidant au sud-ouest {CC d' Auberive, Vingeanne et Montsaugeonnais) et & I'est [CC Meuse
Rognon) du département.

En contrepartie d'un accés aisé, plusieurs enjeux apparaissent, en lien dvec un contexte de
décroissance démographique. Il est possible de citer notamment lg sous-occupation de
certains équipements [ex. projet de fusion & Langres) ou le baisse d'efficience des transports
scolaires.

Temps d'sccés au lycde public

Ig pliss proche, bn valturs
ot on heurs oreuse, on 1017

Moins de & mihutes
Enlre et 10 minules
Entre 10 &t 15 mimaites
Entre 15 et 30 minutes
I Plus de 30 minutes

[ |ycde denseignement
genéral etfou technologhque

toum=> T INSFF 14118,
Hespau tounsr Tl 2 M0 12
1l (O A DT

Mlent-s Maresh Cousn
Hamamg Fiemznd

Daumn ST et
LIS

Les 8 lycées publics haut-marnais sont localisés dans les principales villes : Saint-Dizier, Joinville,
Chaumont et Langres. 66 % des Haut-marnais se situent & moins de 15 minutes d'un lycée,
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Couveriure de la population par franche de
temps par les lycées (haut-mamais) en 2017

BPE, RGP [INSEE). Département de ja Haute-Mame
65 692 36%
90 442 50%
120 208 86%
172732 95%
180938 100%

L'extréme majorité de la population est située & moins de 30 minutes d’un lycée [en voiture,
en heure creuse}, las éleves résidant dans les franges est du département étant preches du
lycée vosgien de Neufchdteau (voire de Vittel). Par ailleurs, la présence d'internats permet
également de réduire les temps de trajet des lycéens, méme si ce mode d'accueil connait
une décrue importante sur les cingquaontes derniéres annéess,

2 Glasman Dominigue, « Linternat dans lexpérience scolaire », Agora débats/jeunesses, 2/2010 (N° 55), p. 109,
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6. Culture, sports et loisirs

La culture
Une offre culturelle concentrée dans les principales villes dv département

Le département de Haute-Marne est caractérisé par ses richesses patrimonictes. Prés de 100
édifices sont classés monuments historiques parmi lesquets le site d' Andilly-en-Bassigny abritant
les vestiges d'une villa gallo-romaine et le Chéteau du Grand Jardin, témoin de I'époque de
la Renaissance. La vile de Langres et ses remparts, les petites cités de caractere gue sont
Bourmont entre Meuse et Mouzen, Choteauvillain, Vignory et Joinville ou encore le chéteau
de Cirey-sur-Blaise participent également @ la richesse du patrimoine haut-marnais.

Celle-ci participe au potentiel touristique de la Haute-Mame, En 2015 on comptait par
exemple 33 584 nuités en hatellerie dons le départements?,

Au-deld d'une politique de protection et de valorisation du patrimoine et de developpement
de I'activité touristique®, le Consell départemental est aussi largement engagé en faveur de
la lecture publique et du spectacle vivant.

Le chef-ieu du département, Chaumont, accueille une scéne de thédtre conventionnee {Le
Nouveau Relax}, un centre d'art contemporain (Le Signe cenire notional du graphisme) ef un
conservatoire de musique. Saint-Dizier ef Langres accueilient également des équipements
culturels structurants (cf. ci-aprés).

En dehors de ces communes, I'accés & l'offre culturelle pour les Haut-mamais résidant en
milieu rural est toutefois plus limité. Pour cela, 'association « Arts Vivants 52 », financée par le
Conseil départemental, la Région, le ministére de la culture, est par exemple en charge
d'accompagner  les projefs portés  sur I'ensemble  du  fenifoire  {structuration,
accompagnement aristique, dispostifs adminsitratifs et financiers)4'.

Des pratiques culturelles a encourager et structurer dans les territoires

Lecture publique
Dans les teritoires les moins densément peuplés, I'accés a la culture passe essentiellement par
le réseau de biblicthéques et leurs activités connexes. Elles contribuent largement au lien social
et & "animation des temitoires. La Haute-Marne dispese de :

¢ 2 médiatheqgues

e 5bibliothéques municipales {biblicthégue de nivecu 1}

+ 4] bibliothéques reldis [bibliothéques de niveau 2)

» 43 petites bibliothéques (kibliothégues de niveau 3)

e 72 points lecture (biblictheques de niveau 4)

¥ Schema de développement touristique de la Haute-Mame, pp. 5.

#Cf, Schéma dépariemental de développement touristique 2017-2021

a1 pami les actions mises en place parl‘associafion, on peut citer la mise & disposition de matériel (ex. « malle théatre »,
battere, vidéo-projecteur...) et la création du site Infemet cullure 5.2, espace ressource destinés oux bénévoles el
assaciations.
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Certcines zones moins densémenl peuplées sont moins équipées, notamment le centre de Ig
CC de Saint-Dizier, Der et Blaise, le nord-ouest de la CA de Chaumont et I'ancienne CC de
Bourmont, Breuvannes et Saint-Blin,

Pour pallier celo, certaines bibliothéques haut-mamocises organisent du portage de livres &
domicile pour les personnes ne pouvant plus se déplacer. Por gilleurs, un portail de ressources
numerigque a également &té mis en ploce (Webothéques2) et donne accés & une partie des
documents {livres, films, musique mais également outils de formation) directement en ligne.

Localisation des bibliothéques
et médiathiégues par type,
o Haute-Marne et en 2017

@  edisthdque Tete de Réseau (MTA)
@ oiicthique partsnaie

@  Bibliothéque de Mivaau 1
@  Dibliothigue de Niveau 2

. . Dibllothéque de Niveau 3 et 4
&t polnts de lecture

fawreas
LRI T
Vil GEGFLA 00

Ayt o R e

Kl aamies framiaog
Lraaid Simicened 2t
Al Ji417

Cinémas

La Haute-Marme accueille S cinémas (Chalindrey, Chaumont, Bourbonne-les-Bains, Langres et
Saint-Dizier} soit 3 151 fautevils.42 En 2015, cela représentait 1 fauteul pour 58 habitants
{equivalent & la moyenne nationale).

En revanche, la mé&me année, la Haute-Marne avait un indice de fréquentation (rapport entre
le nombre d'entfrées et la population) de 2,6é entrées par habitant contre 3,24 en France. Ce

% Source : Cenlire natfional du cinéma, Géographie du cinémao 2015 - les départements, consultable & I'adresse
svivante : http.f fiwww.cng friweb Ai/statistigues
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premier élement pose question en matiére d'usages et de promelion des pratiques culturelles
dans le déportement.

A noter gue les salles de spectacles nont pas été étudiées au sein de la présente €tude, du
fait de la difficulté & catégoriser ces équipements, Néanmoins, les principales viles du
département disposent de tels équipents, qui permettent d'accuellir des événements
structurants (ex. les Fuseaux & Saint-Dizier, le Cenire Culiurel et Sportif ROBERT-HENRY &
Nogent...].

Ecoles de musique / donse

Par ailleurs, la Haute-Marne compte 20 écoles ou structures proposant des cours de musique
{conservatoire, écoles, associations ou MJC) et 37 écoles proposant des cours de donse
(écoles, associations, MJC, foyers ruraux, centres socio-culturels).

Le schéma départemental de développement des enseignements arfistiques {musique, danse
et art dramatique) a pour objectif de structurer l'offre de ces pratiques artistiques sur
'ensemble du temitoire.

En effet. certains teritoires développent des politiques structurantes, mais d'autres sont peu
actifs en la matiere {la plupart des EPCI n'ayant par exemple pas pris cette competence]. Il
convient donc d' :

e Assurer une cchérence des équipements et événements culturels surle département
s Accompagner les EPCI dons la mise en place de politiques culturelles

Le sport

Lo Haute-Marne accueile un total de 1 401 équipements sportifs, soft 1,85 équipement pour
1 000 habitants, Comme le montre le graphique ci-dessous, ce taux est un des plus faibles
des tenitoires de comparaison.

Taux déquipement sportifs pour 1000
hakitants
Vosgas B 047
Meouse EE )26
Aube N 1325
Hauvie-Marne BN 165
Teritoire de Bolfort I 5.5
Ardenne; IEEEE——— 07
Doubs IEEEE— 571
Haute.Sohne  EEEEEE—— 7 0

FAE -2 PG 0% Spods oLl an) 1IN0

Lorsque certains équipements sont irés rapprochés {en particulier les gymnases), plusieurs
tenitoires ont une dotation moins importante :
e Surtoute la frange est du département, du Bassin de Joinville & la CC des savoir-faire

s Surla frange sud-ouest du département de la CC des Trois Foréts a lo CC d'Auberive,
Vingeanne et Montsaugeonnais

s Surune zone située & ['ouest de la CC du bassin de Joinville-en-Champagne ef ou nord
de la CA de Chaumont

4 17.4 % de ces équipements sont des terains de football, 13.7 % sont des courts de tennis. (Ministére en charge des
sports, awill 2017}
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= Localisation des équipements
sportifs par type,
en Haute-Mame at en 2017
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Par ailleurs, Ja Haute-Marme comptait. en 2015, 828 licenciés sportifs pour 10 000 habitants [dant
435 pour le football, 126 pour le tennis et 113 pour I'équitation) contre 852 pourla région et 839
pour la France métropolitaine,

Méme si ces données sont & prendre avec précaution (tous les spertifs n'étant pas licenciés),
elles laissent toutefois supposer une pratique moindre du sport en Haute-Marne que dons le
reste de la France metropolitaine et de la région Grand-Est. Le soutien & la pratique sportive
constitue donc un enjeu prégnant pour le teritoire.

“ Source : Ministére en charge des sports, Mission des Etudes, de I'Olservation et des Statistiques {Meos| ; Insee,
Estimations de population

h
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7. Le Numérique

Une couverture réseau qui devrait s'améliorer d'ici fin 2017

Le déploiement du numérique est un élément central dans I'amélioration de ['accés des
services au public puisqu'il est une condition essentielle & la dématéridlisation des démarches.

Les élus haut-marmais poinfent également le numérigue comme vecteur d'atfractivité du
territoire afin d'attirer de nouveaux ménages, de nouveaux médecins et de permetire le
développement des activités économiques.

Icouurtu. Rumé&gue,

|nors zonas AMI,
on Hauts-Marns an 2017

Commune &n zanm Akt
— (Appel & Mafaatabon
dirtantion o'investissemerd}

Eligibling
B 01 de 5 6 M plus TY

[0 VDSL pivs de 20MBits plus TV |

Le Département est particuliérement volontariste dans la mise en place du Haut-Débit et Trés-
haut Débit Internet. Dés 2010, il a engogé le « plan Haute-mMarne numeérique » ayant pour
objectii de permetire I'accés & la téléphonie, internet et la télévision par internet sur tous les
termitoires. Fin 2017, I'ensemble du temitoire devrait bénéficier d'un débit supérieur & 5 Mbit/s.
Aujourd’hui 32 communes ont un débit inférieur & 5 Mbit/s {¢f. cartographie ci-dessous<] et la
télévision par intermnet n'est pas encore disponible pour 148 communes.

Par ailleurs, il convient de noter I'effort de communication mené par le Département autour
de la couverture numérique avec le site internet geoweb.haute-marme.fr permettant de
connaifre le débit internet actuel par commune, Les usagers et €lus locaux peuvend

% Las zones AMIl [Appel & manifestation d'infention & llinvestfissement], en oris sur cefte cante) n'entrent pas daons le
cadre du plan Haute-Marne numérque puisqu'elles corespondent aux zones directement developpées par les
opérateurs privés dans le cadre du déploiement de lg fibre aptique.
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également connditre de maniére précise I'éligibilite et la date prévisionnelle d'amélioration
du débit dans leur commune,

Le développement de la fibre, gui sera travaillé aux cotés de la Région. constitue le prochain
enjeu pour lag Haute-parne,

Couvertiwe de la population par le
rétenti 4G =t par-¢
an Haute-Marne, en 2017

Communes non couvertas par la 4G
Salint-Dizier Mains de 10 %
Entre W et 25%
Entre 25 &t 50%
Entre 50 et 85 %
Plus die 85 %

Sounes
Dl vakowee do THIR 50
Lanilet GEOFLA V07

Auzieirs  hangn Ciusn
M axitne Fremuersd
Liavic semionclal

Ayrll 2017

Concemant les technologies radio-mobiles, en 2015, 397 des communes haut-marnaises
étaient entigrement couvertes par la 3G4. Il convient toutefois de noter que ces données
doivent étre prises avec précaution, dans la mesure ou il arive que des décalages soient
observés avec le terrain.

La méme année, concernant la 4G, 79 communes étaient couvertes dont 256 communes &
100 % {villes et périphérie de Saint-Dizier, Langres, Chaumont).

Un usages moindre des oulils numériques de la part des hauts-marnais

+ Couverture par au meins un opérateur {Observatoire du Trés Haut Débit (THD). 2015)

—_——————————— e T me—
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Par ailleurs, au-deld du niveau de couverture réseau du département, se cachent des
inégalités en matiére d’usages et donc d'accés des services au public en lighe.

Pour rappel, on recense 84 % d'infemautes en France pour 'année 2015 (dont 68 % se
connectant tous les jours), mais avec des différences particuligrement notables. Ainsi, les
ménages & bas revenus (79 %), mais aussi les ménages non dipldmes (44 %) et les 70 ans et plus
(38 %) sont beaucoup maoins coutumiers d'internet, contrairement au 12-24 ans (99 %) ouv qux
diplémés du supérieur (99 %]47.

En oulre, si plus d'une personne sur deux accomplit ses démarches administrafives et fiscales
sur Internet, cette proportion varie trés nettement en fonction du niveau de dipldme (18 % des
sans diplémes), de I'age (18 % des 70 ans et plus), du niveau de revenu {45 % des basrevenus),
mais aussi de la taille de la commune de résidence {46 % pour les habitants des communes de
moins de 2 000 habitanis),

Les difficultés peuvent &fre multiples : accés au matériel informatique, couverture numérique,
compréhension des oufils numériques ef/fou du vocabuloire adminisiratif, bariére
psychologique & la réalisation des démarches en ligne ...

Celte réalité a &té mise en avant parles élus locaux haut-mamais qui soulignent des difficultés
pour une partle de la populalion notamment jeunes et personnes Ggées a réaliser leurs
ageémarches en ligne.

En 2015, la CAF constatait d'ailleurs que, maolgré un recours aux démarches dématérialisées
en augmentation sur 'année 2014-2015, le taux de dématérialisation des piéces regues éfait
de 17,84 % en Haute-Marne conire 19,90 % au niveau national. De méme, 65,1 % des
allocataires CAF haut-marnais avaient communiqué leur adresse mail contre 70,7 % au niveau
national.

Ce premier indicateur laisse supposer des besoins plus élevés dans le département qu'alllevrs.

A noter, par aileurs, que les MSAP onf souvent été évoquées comme de réelles plus-values
dans ['accompagnement des publics les plus éloignés du numérique (cf. partie MSAP)

7 Source : CREDOC, Enquéte surles 4 Condilions de vie ef les Aspirations », in « Barométre du numérique, adifion 2015,
Etude réalisée  lo demande du Conseil Général de I'Economie. del’'industrie, de I'Energie et das Technologies {CGE)
et de I'avtorlté de Régulation des Communications Bectroniques ef des Postes {ARCEP].
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8. Les Maisons de Service au Public

Le déplolement des MSAP en Haute-Marne
Une offre mutualisée de proximité permettant de « répondre aux besoins de l'usager »

Guichets uniques d'accueil polyvalent, les Maisons de Service au Public [MSAP) rassemblent
en un lieu unique plusieurs services au public, Lancées par le Comité interministériel pour la
modernisation de I'action publique en 2013, ces structures de mutualisation sont portées par
des collectivités, des centres socioculturels, des associations ou par la Poste. Le budget de
fonctionnement moyen annuel d'une MSAP est estimé & 48 000 euros®, Les MSAP sont
financeées & 25 % par le fonds inter-opérateurs, 25 % por I'Etat ef 50 % par le porteur de projet
en guestion.

Dans un lisu unique, les usagers peuvent avoir accés & un premier niveau de service, tre
accompagneés dans lo conduite de leurs démarches, ou étre orientés vers les bors
interlocuteurs, Les premiéres évaluations monfrent que les MSAP offrent un espace de
proximité permetiant de répondre en grande partie aux besoins des usagers. Les trois quarts
des agents et responsables des MSAP en France estiment d'ailleurs que les services proposés
au sein des MSAP « répondent aux bescins des usagers w¥. Elles consfituent I'un des dispositifs
phares de I'amélioration de I'accés des services en milieu rural.

L'ambition nationale était d'atteindre 1000 MSAP fin 2016 (dont la moitié portée par la Poste) :
I'objectif est désormais atteint.

Un déploiement effectif du dispositif en Haute-Marne, mais une forte concentration de
I'offre dans la partie sud du département

La Haute-Mame compte actuellernent 8 MSAP labellisées, dont deux portées por la Poste
(Bayard-sur-Marne et Bournont enfre Meuse et Mouzon) et 6 par des communes ou EPCI
(Bologne, Rolampont, Yal-de-Meuse, Fayl-Billot, Chalindrey et Prauthoy). De création ptus ou
moins récente (les MSAP Poste ont été labellisées fin 2014), plusieurs d'entre elles étaient
auvparovant des Relais de Service Public {RSP). A noter que plusieurs acteurs, non lakbellisés,
joue également un rdle d’accompagnement de fail des usagers dans leurs démarches. en
particulier le CIAS de Langres et le CCAS de Bourbonne-les-Bains.

En matfiére de réparition de I'offre, un déséquilibre fort existe entre le nord et le sud du
département. En effet, le tenitoire du PETR du Pays de Langres accueille 5 MSAP :

+ |Implantée de longue date

* Qui semblent repérées par les usagers

s Intégrées au sein de leurs environnements partenariaux

¢ Fonctionnant en réseau

A contrario, le Pays de Chaumont n'accueille que les MSAP de Bologne [qui est d'dilleurs en
liens étroft avec celles du PETR] et de Bourmont entre Meuse et Mouzon (création récente], et
le Pays du Nord que la MSAP de Bavard-sur-Mame.

# y Enquéte nofiondle auprés des Maisons de Services au Public - synthése des résultatsn, Caisse des dépdts et
consignalions, CGET, seplembre 2015, p. 10
# [bidem
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Les acteurs rencontrés expliquent cette hétérogénéité de ce label por des initiatives d'élus,
présentes ou non., Pour autant, cela ne signifie pas que 'absence de MSAP Implique I'absence
de regroupement de services publics, qui peuvent étre réalisés sous diverses formes en
fonction des volontés locales.

Quoi qu'ill ensoit, un fort enjeu d’acceés ¢ ce service pour certains teritoires vieillissants et ruraux
ast présent.

Tamps d’accés & la MSAP la

plus proche, en voiture

ot an houra crausa, en 2017
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En toute logigue, le temps d'accés aux MSAP varie forfement selon les territoires. En majorité
de moins de 10 minutes dans le PETR, celui-ci dépasse 1§ minutes sur toute la partie ovest de
o Houte-Marne, ainsi que dans une large partie du nord.
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Couverture de la population por tranche de
temps dans les MSAP en 2017

temps | Populafion | % |

de 15 a 30 minutes
plus de 30 minutes

RGP [INSEE), Préfecture de la Haute-Marne

molns de 5 minules
de 5 & 10 minules
de 10 a 15 minutes

1%

32%
133 378 T4%
180 344 99.7%
180 938 100%

11 % de la population est située & moins de 5 minutes, ce qui est trés faible por rapport aux
autres indicateurs calcuiés au sein du présent rapport, mais parait tout & fait logique au vu

d’une implantation en dehors des villas.

Dailleurs, il est intéressant de constater que la majorité des usagers fréquantant les MSAP
résident dans la eommune d'implantation de la struciure.

Part de usagers résidant dans la
commune dimplantation de la MSAP

Longeau-Prauthoy
Val de Meuse
Chalindrey
Fayl-Billot

Rolampont

I 357
I 567
I 527
I 727
O T T T 85%

Saurce ; bilans d'activite des MSAP,

documents transmis porle PETR

Cet aspet dépend bien entendu du repérage de la MSAP par les usagers, de sa localisation
(tacilité d'accés & pied). mais gussi du nombre d'hobitants présents dans la commune,
expliquant d'ailleurs I'important écart enfre Prauthoy {491 habitants} et Rolampont {1 522

habitants).

Des niveaux de partenariats trés hétérogénes

En plus des opérateurs de services nationaux [CAF. CPAM, Pdle emploi, MSA), certaines MSAP
se distinguent par la diversité des partenariats gu’elles entrefiennent {non exhaustii)

o Missions locales
o CIAS

» Cenires d'Action Social du Conseil départemental

e ADAPAH / ADMR
* HAMARIS

¢« CClHaute-Mame
¢+ Secours populdire

+ Conseil départemental de I'accés aux droits (CDAD]

+ CRIB Ligue de l'enseignement
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+ UDAF

¢ Habitatl ef développement
e Tremplin 52

¢ EDF

s Espace Info Energie

s Fronce Alzheimer

o Mobilité Pour le Pays de Langres

s Secours catholique

s AHMSITHE/SDAIP {insertion)

«  Centre dinformation sur les droits des femmes et des familles {CIDFF)

-
Toutefois, une trés forte hétérogénéité des partenariats est présente ! lorsque la MSAP de Val-
de-Meuse est en lien effectif avec plus d'une vingtaine d'acteurs {locaux ou hationaux), celles
de Fayl-Billot ou de Longeau-Prauthoy en ont moins de dix. Les deux MSAP Poste se

caractérisent par leur faible niveau d'intégration : seuls 4 opérateurs sont signataires de
chacune des conventions [CPAM, MSA, CARSAT ou CAF et Pole emploi).

Enfin, si le Conseil départemental réalise des perrmanences dons certains MSAP, ce n'est pas
le cas dans toutes du fait d’une absence de dialogue entre un animateur du dispositif MSAP
{nexistant & I'échelle départementale] et le Département.

Fréquentation des MSAP havt-marnaises

Les éléments de diagnostic qui suivent s'appuient sur les données suivantes :

e L'enquéte nationale auprés des MSAF, réalisée en 2015 par la Caisse des Dépdts et
Consignotions missionnée par le Commissariat général & I'égalité des teritoires (CGET)
pour animer et évaluer le résecu des MSAP

s Les données d’activités, de 2015 ou 2016, de 5 MSAP haut-marmaises : Rolampont, Foyl-
Billot, Chalindrey, Val-de-Meuse et Longeau-Prauthoy

Un degré de fréquentation qui varie selon les MSAP

La fréquentation des MSAP en France a été estimée 55 visites hebdomadaires en moyenne,
soit prés d'un milion par an®, Cette moyenne cache cependant une forte hétérogénéité
entre les différentes MSAP : 50 % ont moins de 31 visites par semaine, et seules 10 % onf une
fréquentation supérieure & 120 visites par semaine.

Comme le mentre le graphique ci-dessous, I'analyse de la fréquentation des MSAP haut-
marnaises refléte cette diversité, les fréquentations pouvant aller de 3 visites par semaine &
Longeau-Prothoy (qui enregisire par ailleurs une forte baisse d'activité entre 2015 et 2014) 029
pour Chalindrey.

0 g Enquéte nationale auprés des Maisons de Services au Public - synthése des résultafs n, Caisse des dépots et
consignations, CGET, septembre 2015, p. 7.
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Fréquentation hebdomadaire moyenne
des MSAP haut-marnaises®

27
20
17
]
[ .
|
Rolampond  Fayl-Billot  Chalindrey Vol de Prauthoy
Meuse

Source : bl &'activitd des MSAP, documents transmis par ie PEIR
" caiculé suric base d'une ouvertiye de 42 semaines pow an,

Quoi qu'il en soif, un enjeu de communication est prégnant, en particulier pour les structures
nouvellement instollées.

Evolulion 2013
2013 2014 {ov depuis
création

Source : bilans dracivité des MSAF. documents Jransmis par le PETR

Noncréée Noncréée 209 a2 9%

168 398 72) 829 393%

&0 &7 755 714 3%
e 267 317 140 19%

D'dilleurs, ont constate une forte augmentation de I'activité de Ia plupart des structures sur les
derniéres années, en particulier celles de Fayl-Biliot et de Chalindrey.

Des motifs de fréquentation liés & I'emploi et & 'accompagnement des démarches
diverses

L'enquéte nationale réalisée sur les MSAP précise que les publics sont e plus souvent : des
demandeurs d'emploi, plutét des femmes, de la tranche d'dge 40-40 ans, provenant d'un
rayon proche de la MSAP {méme si 30 % des usagers déclarent effectuer un trajet plus long)s'.

Les différents rapports d'activités étudiés permetient de dégager des grandes tendances sur
les motifs de fréquentation du public des MSAF haut-marnaises. Les usagers se rendraient
d'abord au sein des MSAP pour des demandes concernant I'emploi {recherche d'emplol,
actudlisation Pole emploi. envoi de justificatifs, inscription, rédaction de CV..).
L'accompagnement aux démarches de la « vie quotidienne » apparait en seconde place :
utilisation des outils informatiques (fax, photocopies, impressions, téléphone), aide & lo
rédactions de couriers administratifs, conseils sur des charges diverses {eau, électricité,
téléphone...), orientation juridique...

Les demandes liées aux avtres opérateurs de services, notamment lo CAF, la MSA et la CPAM,
figurent en troisiéme et quatriéme place, avec les mémes tendances selon les structures.

81 ¢ Enquéte nationale auprés des Maisons de Services au Public - synthése des résultats », Caisse des dépbis et
consignalions, CGET, sepiembre 2015, p. 11.
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Les demandes des usagers par type en

2016

a0z

70%

0%

50%
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Fayl-Bilist Chalindray Val da Meuse Prauthoy
{2015}

®Emploi BCAF effou MSA ® CPAM Accompagnemen aux démarches

Source : bilans d'activité des MSAP, documents fransmis par e PEIR

Les résultats de 'enquéte nationale sur les MSAP permettent d’offiner ces résultats et montrent
que les publics viennent en grande majorité se renseigner sur les prestations sociales, 'emploi
et la formation. Les questions relatives au logement, & I'énergie, & I'accés au droit et oux
aspects juridiques sont également fréguentes.

Afin de pouvoir répondre au mieux aux questions des usagers, la qualité des relations avec les
partenaires et la diversité des partenariats apparaissent donc de nouveau comme
primordiaux.

LUimportance d’une dynamique de réseau
Un fonclionnement en réseou permettant d’'ameéliorer la qualité du service rendu

Les chiffres énoncés dans cette partie découlent de |'enquéte nationale des MSAP réalisée
por la Caisse des dépdts ef consignation. 9 agents des MSAP sur 10 sont des femmes. L'&ge
moyen de situe autour de 40 ans, avec des niveaux de compétences et d'études tres
variés {un tiers des agents onf un niveau Bac +3 ou plus). Les principales motivations évoguées
por les agents sontle #confact avec le public », le « maintien d’'un espace public de
proximité » et la « contribution & une mission de service public, le sentiment d'utilité ». Un tiers
des agents travaille seul, ce qui pose question en matiére de bien-étre ogu travail, de sécurité
des agents au contact du public mais également de continuité de service : un arét de fravail
temporaire, quel qu'il soit, peut conduire & la hon-ouverture de la MSAP.

Par ailleurs, les agents des MSAF sont parfois eux-mémes dans une sifuation d'instabilite
professionnelle. Plus de la moitié d'enire eux travaille & temps partiel, et les conirats aidés et
CDD sont nombreux dans la profession. Plus de la moitié des agents des MSAFP de moins de 27
ans est par exemple en contrat didé. L'instabilité de ce statut inferoge directement la
continuité, mais aussi I'efficience du service rendu (formations nécessaires, absence d'agent
référent pour les usagers...}.

Enfin, Iisolement de certains agents, mais également la spécificité des 1&ches qui leur sont
confiées, impliguent d'imporiants enjeux en matiere d'échanges de profiques et de
fonctionnement en réseav.

/) La mise en place de réunions de réseauv MSAP dans les Ardennes

Toutes les six semaines, les agents des différentes MSAP ardennaises sont
invités & une uréunion de réseau » se déroulant en deux temps :

Bonne
Une mafinée de formation par un partengire des MSAFP [exemples de
pratique ‘ N - . .
formations réalisées en 2015 : CAF pour la mise en place de ko prime
innovante

d'activité, CARSAT sur les nouvelles lois de la retraite, CPAM sur ka
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nouvelle réglementation pour les nouveaux droits des flux de
l'immigration)
¢ Une aprés-midi d'échanges sur les difficultés rencontrées por les
professionnels au quotidien
Animées par |'Union Départementale des Associations Familicles {UDAF], ces

reunions permettent d'améliorer les qualifications des agents et, in fine, la
qualiité du service rendu.

Par ailleurs, ces réunions de réseau contribuent & créer une appartenance
palliont, en partie, le sentiment d'isolement de certains agents.

Un engagement du PETR a saluer, mais une animation a développer et structurer a
I'échelle départementale

Depvis plusieurs années, I'ex Pays de Langres devenu PETR assure des temps d' animation entre
les 5 MSAP du sud haut-marmais, ¢ laquelle participe également la MSAP de Bologne. I
convient de saluer cette initiative, qui a permis ;

* Une meilleure interconnaissance entre les animateurs des MSAP
« Des échaonges de pratiques avtour de certaines situations

¢« Des temps de formation communs

+« L'élaboration d’une plaquetie de communication commune

Or. il serait désormais interressant d'élargir ce réseau & 1'ensernble des MSAP, et d’en améliorer
la structuration. Des projets communs pourraient notomment éire montés (ex. ifinérance,
permonences dans des structures d'insertion...), et des habitutes de travail partagées
développées (ex. désignation d’animateurs référents sur un théme, un opérateur...).

Au vu du caractére déparfemental du dispositif, une animation & 1'échelle du PETR n'est pas
envisageable. Dé&s lors, il conviendra d'identifier un autre porteur disposant de movyens
d'animation plus conséquents.
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9. Les services de base

L'eav potable, I'ossainissement et la gesfion des milieux aquatiques et la
prévention des inondations (GEMAPI)

Un service de gestion de l'eav polable & redéfinir dons un contexte de fusion
intercommunale et de fransiert de compétences

L'exercice de ces compétences par les collectivités locales et leurs moddlités d'exercice ont
été revues suite O I'adoption de la loi de Mogdemisation de I"Action Publique Temitoriale et
I' Affirmation des Métropoles (MATPAM) de 2014, de la loi relative & la Nouvelle Organisation
Territoriole de la République [NOTRe) de 2015, et enfin la Lol relative & I'exercice des
compétences des collectivités territorioles dans le domaine de la gestion des milieux
aquaftiques et de la prévention des inondations de 2017. Ainsl. depuis le 1er janvier 2018, les
intercommunalités assurent la compétence GEMAPI tandis qu'au ler jonvier 2020, sauf
évolution réglementaire & venir, les infercommunalités hériteront des compétences eau
potable et assainissement [ossainissement collectif, assainissement non  collectif et
assainissement des eaux pluvidles).

Du fait de son caractére rural. le Département de la Haute-Marne connait une mailrlse
d’ouvrage cssez dispersée en ce qui concerne la gestlon de l'egu. La locdlisation du
Département. & l'intersection de 3 grands bassins (Seine-Narmandie, Rhin-Meuse et Rhdne
Méditerannée), complique la mise en ploce de structures de gouvernance efficientes et en
accord avec les politiques spécifiques des 3 agences de I'eau concermneées. De fait, « dons le
domaine de ia gestion des milieux aquatiques, certains secteurs ne sontf couverlts par gucune
structure intercommunale & méme de porter des éfudes et travaux nécessaires & l'atteinte du
bon étal des eaux »%2,

Alors que ' Union Européenne fixe un objectif de bon étal de 80 % des masses d'eav de surface
en 2015, le département de la Haute-Mame est confronté & une situation de dégradation
avec seulement 50 % de ses masses d'eau qui le sont. La situation est comparable pour les
eaux seuterraines, malgré un secteur du Bourbonnais relativement sauvaegardé par ropport au
reste des volumes du département,

Par dilleurs, la Haute-Marne fait état d'un grand nombre de peints de coptages : 776 en 2017,
dont 435 en fonctionnement. A fitre de comparaison, la Haute-Sadne compte 479 points de
captage et lo Meuse 364,

sur I'ensemble des points, 473 (74,5 %} font I'objet d’un périmétre de protection, gu'il soit
immeédiat, rapproché ou éloigné :

= Les périmétres immédiots sont ceux oU les controintes sont les plus fortes,
puisgu'aucune activité autre que 'exploitation de |'ecu n'est autorisée, Ces périmetres
immédiats représentent une surface de 23 hectares dans le déparfement.

s Les périmeéfres rapprochés sont plus étendus et interdisent toute activité
potentiellement polluante. En Houte-Marne, é 500 hectares sont concemnés.

s Les périmétres éloignés permettent de restreindre certaines activités sources de
pollution importantes, 7 000 hectares sont concernés.

Comme le monire la corte ci-dessous {pour 2017}, malgré le nombre de points de captage.
les périmétres de protection rassemblent une surface modérée (2 % de la surface totale).

82 Plan d'action opérationnel tenitarilisé 2013-2015 Haute-Mame, Misdeon inferservices de l'eau ef de la nature.
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Localisation des points de captage
et des périmétras de protection,
en Haute-Mame et an 2017

Saint-Diier
: , * Points de captages ien foncticnnement]
. I Pérrmdtre de protection immédiate
. L3
.“ . Périmétre de protection rapprochée

I Périmétre de protection élolgnée

Sl et
Chs2 i
Linviley GECFLA (201

Auteurs Maren Casn
Maxirme Fréaond 2
Chitid Stnneatscdel

Borril POT7

Les politiques de gestion de I'eau sovlévent de nombreux enjeux, comme en fémoigne les
commentaires d'une partie des élus locaux ; «ll faut maintenir ou sein de la commune les
compétences nécessaire au besoin des administrés [gestion de I'eau, assainissement... » %,

De nombreux enjeux en matiére de GEMAPI

Le Plan d’ Action Stratégique 2017 de la MISEN de Haute-Marne {Mission Interservices de I'Eau
et de la Nature), foit état de plusieurs enjeux en matiére de compétence GEMAPL :

¢+ Une hétérogénéité des niveaux de compétences
¢ Des EPCI sur plusieurs bassins versants, ce qui compligue la définition de structures de
gouvernance

% Yerbotim provenont des entretlens et questionnaire réalisé & destination des élus
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L'objectif du Plan d' Action de la MISEN est de conduire & une couverture compléte du temitoire
en matiére de maitrise d'ouvrage sur la restauration des milieux aquatiques et la prévention
desinondations. Cette couverlure passe par .

¢ Une logique de massification 4 I'eéchelle de grands bassing versants
¢ La fusion / I'extension de structures existantes

Daons cette optique, é syndicats du Bassin de la Marne et de la Blaise ont fusichné en 2016,

Une rationnalisation des services d'assainissement a I'échelle dv département

Conformément aux recommandgtions de la Cour des Comptes, et en accord avec les
dispositions de la loi NOTRe en matiére d’eau, les services publics de gestion de 'eau et
d"assainissement vont étre rationnalisés®. Cette dynamique a pour prncipal objectif de
supprimer I'ensemble des syndicats d'assainissement d'ici & 2020, pour transférer la
compétence aux EPCI.

Aujourd'hui, 170 outorités organisalrices des services d'assainissement collectif existent en
Haute-Mame parmi lesquels ;

e 2 Communavtés de communes, & Syndicatis Intercommunaux & Vocation Unigue et
163 communes

s 20 services de gestion en affermage® [Veolia, Lyonnaise des Eaux, SAUR...) qui
couvrent 43 % de la population

Dans 90 % des cas, la gestion est réclisée en régie, contre 10 % en délegation de service
publicsé,

Concernont |'assainissement non-collectif, et depuis la loi sur I'eau de 2004, les installations
doivent étre contrélées régulierement par les Services Puklics de |’ Assainissement Non Collectif
{SPANC). En Haute-Mame. 19 SPANC existent : 11 communes, 5 communautés de communes,
2 5IVOM et 1 SIVU. L'ensemble de cette gestion se foit en régie®.

Pour appuyer et conseiller les collectivités loccles dans leur démarches environnementales
(production et alimentation en eau potables, assainissement.. .}, le Département de Haute-
Mame ¢'est doté d'un Service d’Assistance Technique & I'Environnement {SATE).

La gestion des déchets

La gestion des déchets, de I'enlévement des ordures ménageres & la valorisation de ces
demnigres, est une compétence obligafoire des EPCI & fiscalité propre.

Au milieu des années 1990, le traitement des déchets par enfouisserment o été abandonné et
un cenire de valorisation énergétique a été construit. Parallélement, e i des déchets a été
mis en place et largement développé par le syndicat départemental des déchets (devenu
syndicat départemental de I'énergie et de déchels).

Fort d'unréseau de 28 déchetteres, dont 5 points de collectes mobiles ayant pour vocation &
devenir fixes & I'avenir, le Syndicat Départemental Energie et Déchets (SDED 52) rédlise

84 Plan d' Action Stratégique 2017 de la MISEN de Houte-Mame

55 L' affermage comespond & une sifuation ol « la collectivité décide et finance les investisserments ef reste proprictaire
des équipements. tondis que l'enfreprse délégatalie (le fermier] exploite et entrefient les équipementsy,
http://www.eaufrance fr

56 [flp/ fwww services. eoufrance. fr/donnees/departement /52

7 ibid.
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également des actions de prévention visant a réduire le volume de déchets produits par les
ménages haut-mamgis,

Localsstion das déchattories at
points de collecte, ot temps d'accls
on volture st on haure creuss,
en Haute-Marne et en 2017
Moins de 5 minutes
Entre 5 el 10 minutes
Entre 100t 15 minutes
Enire 15 et 30 minutes
\ 0 Plus de 30 minutes

=
b @ Dichettenie

©  Point di zollazie

Temps d'occés d la déchetterie la plus
proche par tranche de temps en 2017

le=mps

RGP (INSEE). Dépantement de la Haule-Marne

Frgin 5

106715 59%
170 318 94%
180 459 92.7%
180 908 100%
180 938 100%

Comme le souligne le tableau des temps d'acces a la déchetterie (ou point de collecte) la
plus proche et la carte précédente, le département bénéiicie d'une trés bonne couverture,
Pres de 60 % des ménages sont situées & moins de § minutes en voiture et en heure creuse
d’une déchetterie, L'ensemble de lo population est située & meins d'un quart d'heure du lieu
de collecte le plus proche,
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Des infercommunalités aux niveaux d'ingénierie trés diversifies

Plusicurs points en matiére de structuration de ses politiques
d'aménagement sont & souligner pour la Haute-Marne :

s Aucun 3CoT n‘est aujourd'hui approuve {3 sont en cours
d'élaboration) et 8 PLUI sont également lancés, ce qui témoigne
d'un certain retard dons ce domaine. et d'une moniée en
compétence des temitoires en cours de mise en ceuvre

» D'importants enjeux en maliére de gouvernance sont preésents
{d'autant plus que la fusion des intercommundlités ne s'est pas
toujours déroulée de fagon fluide)

* Les niveaux d'ingénierie varient fortement en fonctich des EPCI,
Pappui de la DDT et du Conseil départemental étant pour certains
absolument nécessalre

¢ Plusieurs réflexions sont en cours de mise en ceuvre guant 4 la
départementalisation au sein de syndicats de compétences
intercommunales, en lien avec les obligations de la loi NOTRe : eau
et assainissement, GEMAPI, gestion des déchets

o Ces réflexions sont d'autant plus nécessaires que les
périmétres des nouvelles Communautés d'agglomération se
sont élargis & celles des syndicats existants & I'échelle des
Pays, ce quiinterroge la gestion de ces compétences parles
communes situées hors Agglomération

Si le schéma n'a pas vocation & apporter des réponses lechniques sur ces
différents sujets, il sera tovtefois l'occaslon de définir les impératifs a
respecter pour I'avenlr en matiére d'accés oux services.




PLAN D'ACTIONS




Faire de la santé une priorité départementale

1. Prendre en compte les travaux menés pour le SDAASP dans le cadre de
I'élaboration du PRS

2. Favoriser toutes les initiatives permettant d'améliorer |'attractivité
médicale

Assurer un maillage des services de proximité en cohérence avec

les besoins

3. Conforter la présence et la diversité des commerces de proximité en
Haute-Marne

4. Veiller & la cohérence de i'offre éducative et de formation avec les
besoins des territoires

5. Accompagner la structuration des politiques sportives, culturelles et de
loisirs portées por les territoires

6. Structurer et rendre visible le réseau des Maisons de Service au Public
(MSAP)

7. Améliorer I'offre et la qualité des services au sein des MSAP

Améliorer 'accés aux services par la solidarité sociale et

territoriale

8. Accompagner et autonomiser les usagers dans leurs démarches
dématérialisées

9. Soutenir les territoires dans leurs actions favorisant I'acceés au service

10. Intervenir auprés des publics les plus fragiles

11. Investir pleinement le champ de la mobilité
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Faire de la santé une priorité
departementale

.



Prendre en compte les fravaux menés pour le

Fiche n°1 SDAASP dans le cadre de f'élaboration du PRS

Eléments de contexte

- Un Projet régional de santé (PRS) et un schéma cible des soins de proximiteé en cours
d'élaboration par I' ARS

« Lo santé @ une thématigue centrale pour I'ensembile des acteurs rencontrés tout au long de la
démarche, dans un département oU la situation est parficuliérement préoccuponte

+ Différents travaux réalisés dans le cadre du SDAASP autour de la thématique santé : échanges
avec les acteurs locaux, construction d'un indice de fragilité, fraitements stafistiques actualisés. ..

Porteur(s)
Pilote : ARS, Conseil départemental
Parlenaires : Etat, EPCI, Syndicats mixtes porteurs des SCoT, PETR

Actions préconisées

Action 1 : Veiller a lintégration d’actions répondant aux problématiques de la Haute-Marne, au

sein du PRS et du schéma cibles des soins de proximité [(besoins élevés, taux d'équipements en

généralistes et specialistes irés préoccupants)

o Assurer la transmission des éléments du diagnostic réalisé en amont du SDAASP &1'ARS, afin que
ces derniers scient pris en compte dans le PRS

Action 2 : Avec I'ARS, pérenniser I'activation de différents leviers

» Valoriser les Contrats Locaux de Santé comme outil de réflexion et de programmation pour les
acteurs locaux (prévention, offre de santé...)

- Poursuivre les actlions de communication ciblées & destination des étudiants en médecine

« Communiguer aulour des différentes aides a l'installation {ZRR, Conirat de praticien tefritorial de
médecine générale ...)

Action 3 : Evaluer le fonctionnement du Centre de Réceplion et de Régulation des Appels en lien

avec les pompiers sur la plate-forme 15 -18
« En fonction des résultals de cette évaluation, des évolutions, notamment organisationnelles,
pourraient élre envisagées

Echéances
Svivi et évaluation
Action 1 2018
Contenus du Projet Régional de Santé et du
schéma cible des soins de proximité e Surtoolela
CLS signés période
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Fiche n°2

Favoriser toutes les initiatives permettant

d’améliorer I'attractivité médicale

Eléments de contexte

+ Des besoinsimportants au vu d'indicateurs de santé défavorables {population vieilissante...)

+ Une situation de I'offre de proximité préoccupante voire alarmante dans I'ensemble de la
Haute-Mame, et qui devrait s’aggraver dans les prochaines années

+ Des spécidlistes dont la densité est faible, impliquant souvent des consultations en dehors du

département

Porteur(s)
Pilote : Conseil départemental
Partenaires : ARS, Etat, EPCI, MSF, ordres

Actions préconisées

Action 1 : Développer la coordination entre I'ARS, le Conseil

départemental et les collectivités dans le champ de I'attraclivité

médicale

« Veiller & coordonner
professionnels de sanié

« Développer le rble d'animateur / de référent du Conseil
départemental dans le champ de la démographie médicale

les aides financiéres pour les

Action 2: Favoriser I'occveil de stagicires sur le territoire Haut-

Marnais

= Pour les étudiants accueillis en libéral ou en exercice groupés
{action complémentaire avec I'ARS) : mise & disposition d'un
hebergement de frés bonne qualité {et ouvert aux couples).
et éventuellement d'un véhicule, incitations financiéres.,.

* Pour les médecins/structures accueillants : cides financigres,
aides technigues...

Acfion 3 : Accompagner l'lnstallation des professionnels en

mobilisant difiérents outils :

» Guide des gides

= Désignation d'un « facililateur d'installafion » au sein du
Conseil départemental...

Action 4 : Développer les modes d'exercice groupés

= Soutenir les collectivités dans leur projets d'investisssment
lorsque celui-ci s'inscrit dans une dynamique de partenariats
et dans un projet de santé coordonné construit avec I'ARS

+ S'assurer d'un portage solide par un ou des professionnels de
santé

Action 5 : Inveslir les opportunités qu’offrent la télémédecine et

le numérique

+ Assurer la connectivité et la faisabilité technique

* Mailler le réseau avec les structures d'exercice groupé

= Travailler en éfroite collaboration avec les hépitaux de Dijon,
Nancy et Reims

= S'appuyer sur les outils domotigues existants

Dispositifs mobllisables

GIP {en investisserment)

+ Fond de soulien aux
territoires

« Conférsnce des
finonceurs et CNSA
inotfamment  pour  la
domotique)

Acfions existantes sur

lesquelles Il est possible de
s'appuyer

Embauche par le Conseil
départemental de Sadne
et Loire de médecins

Plan santé porté por le
Département de I'Yonne

Suivi et évaluation

Evclution de Ia
démographie des
professionnels de santé

Nombre de MSP installées

Echéances
Sur toute la
Action 1 pérlode
Aclion 2
Acllon 3 N
Dés 2018
Aclion 4
Actlon §
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Assurer un maillage des services
de proximité en cohérence
avec les besoins




Conforter la présence et la diversité des

commerces de proximité en Haute-Marne

Besoins et enjeux recensés

» Des taux d'équipement en commerces et services a pror satisfalsants (32 % des communes
accueilant au moins un service de proximité), mais une densité de population inégalement
répartie, laissant supposer des temps d'occés élevés pour les Haut-mamais les plus ruraux

+ Des commerces de proximité qui constituent une condition essentielle de I'attractivité du

temitoire et au maintien du lien social

Porteur(s)
Pilotes : Etat. Conseil Régional, EPC), communes
Partenalres : CCl, CMA, acteurs économiques, GIP

Actions préconisées

Action 1 : Accompagner les collectivités dans levrs
politiques de soutien au commerce de proximité

* S'appuyer sur I'expertise de la CCl afin de s'assurer
de fa viabilité économique des projets de pdles
multiservices

+ Développer le soutien en ingéniere pour le
montage de politiques locales en faveur des
commerces de proximité

» Sensibiliser ¢ la nécessité de résorber la vacance
commerciale aux cdtés des propriétaires-bailleurs

Action 2 : Favoriser I'installetion et la pérennisation des
porteurs de projet (création, transmission, reprise
d’activité)

+ Reflechir @ la création d'un guide & I'installation
comprenant les préalables odministratifs et
technigues, les possibilités de financements [dont
intertocuteurs dedies et rétroplanning)

Action 3 : Capitaliser sur les opportunités qu'offrent le
numérique et les nouveaux modes de consommation
en particulier dans la filiére agricole en soutenant les
circviscourts = . . _

Sulvi et évaluation

« Création d'un guide & 'installation
+ Initiatives innovantes / mutualisées sur la période

Echéances
Action 1 Sur foute la période
Action 2 2018
Action 3  Surfoute la période

Dispositifs mobilisables

» Fonds d'intervention pour les services,
lartisanat et le commerce [FISAC)

= Fonds Nafional d'Aménagement et
du Développement du Tenitoire
(FNADT]

s GIP

» Politique de soutien spécifigues aux
EFCI ef communes

* Aides du Conseil départemental pour
la création de podle multiservices

Actions existanies sur lesquelles il est
possible de s'appuyer

Résorption de la vacance commerciale

dans les communes de Langres et
Jolnville
* Inventaire des locaux  vacanids

{superficie, nature des travaux...)

+ Mise en place d'une taxe sur les
friches commerciales

« Négociation du prix des loyers avec
les propriétaires/bailleurs

« Accompagnement  renforcé  du
créateur d'entreprise pendant 3 ans

Mise @& disposition de

éphémeéres a Jolnville

* Prise en charge d'une partie du loyer
et des travaux par la commune

¢« Instalation provisoire d'une activité
économigue (ici économie sociale et
solidaire, produits locaux...)
pemettant de redynamiser le tissu
commercial et le centre-ville et de
créer du flux

bouliques

Création d’'un poste « Manageur de ville/

Conselller commeice » cofinancé por lo

CCletla CA de Chavmont

+ Mise en place opérationnelle d'une
stratégie de redyngmisation
commerciale par un agent dédié aux
compétences transversales

Journée ngfionale du commerce de
proximité durant lagquelie
rAgglomération de Chavmont réalise
diférentes actions
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; ° Veiller a : I'offre é tive et d
Fiche n°4 e la cohérence de l'offre educative et de

formation avec les besoins des territoires

Besoins et enjeux recensés

+ Une baisse des effectifs scolaires qui va se poursuivre entre 2015 et 2030 (environ 5 000 éléves de
rmoins sur cette période)

+ Un mailiage relativement important en établissements du premier degré

« Certains établissements du secondaire sous-occupés, et des lycées situés dans les principales
villes du département

« Cerains secteurs vecteurs d'emplois dont les besoins ne sont pas couverts (ex. polisseurs,
besoins outour du projet Cigéo, services d la personne...)

Porteur(s)
Pilotes : Education Nationale, Conseil départemental, Conseil régional, DIRECCTE, Pdle emploi

Partenalres ;: communes et EPCI, DIRECCTE, Péle emploi

Action 1 ; Maintenlr une offre du premier degré de proximité et de qualité, mais aussl adaptée a

I'évolution de la population

- Accompagner en amont les collectivités dans leurs projets d’établissements, notamment pour
anticiper|'évolution des effectifs scolaires dans les prochaines années

« Travciller, dés que possible, sur la mise en place de regroupements pédagogigues
infercommunaux, avec une approche temritoriale cohérente

Actlon 2 : Poursuivre les réflextons acluellement menées sur I'implantation des établissement
d'enseignement du second degré

Action 3 : Le cas échéant, fravailler le plus en amont possible la reconversion des équipements
scolaires amenés a devenir inoccupés (requalification des équipements communaux)

Action 4 : Favoriser la cohérence de ['offre de formations avec les besoins acluels et fulurs du
territoire haut-marnais

» Recenserles besoins par secteur d’activité

+ Développer en particulier I'offre en lien avec le projet Cigeo

= Investir et promouvaoir les filiéres vectrices d'emploi

Svivi et évaluation Echéances
» Collectivités accompagnées dans leurs Action 1
politiques educatives
« Evolution du nombre de colléges / lycées dans Actlon 2 o
le département Sur foute la
+ Nombre de formations créées Action 3 période

« Nombre de stagicires
Acllon 4
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Accompagner la structuration des politiques

Fiche n°5 sportives, culturelles et de loisirs portées par les
territoires

Besoins et enjeux recensés

+ Des indicateurs qui laissent supposer des usages sportifs et culturels moins élevés gue dans le
reste de larégion

+ Un département bien doté en équipements sportifs, dont certains sont trés rapprochés

+ Des équipements culturels concentrés dans les villes, avec un importont réseau de bibliothéques

Porteur(s)
Pilotes : Conseil départemental, GIP
Portenaires : EPCI, communes, Art Vivant 52, Etat, DRAC, Conseil régional

Actions préconisées

Action 1 : Faveriser une implantation cohérente des équipements sporiifs et culturels & I'échelle

départementale

» Développer & 'échelle départementale le soutien en ingénierie des communes et des EPCI
dans leurs projets d'équipements {dont études de faisabilité et de bescins)

= Adapter les réglements d'aides pour qu'ils permettent des interventions plus sélectives, avec le
cas échéant intégration de mécanismes de plafonnement, de bonification, en fonction de
critéres objectifs définis dans les réglements d’aides

+ Pour autant, veiller & ce qu'il n'y ait pasingérence dars les projets des collectivités

Acfion 2 : Soutenir les EPCI et/ou les Syndicats mixtes porteurs de SCoT dans la construction et
I'animation de projets culturels et sportifs de teritoire

* Vadloriser les tefritoires moteurs en matiére de développement culturel et sportif (ex. Langres)

= Développerles compétences des bibliothégues comme fiers lisux

Action 3 : Poursvivre les politiques de promotion des pratiques culturelles et sportives, en particulier
celles poitées au niveau départemental (Conseil départemental, DRAC, Arls Vivants 52)

Action 4 : Favoriser les liens enfre les politiques d'accompagnement social et les acteurs associatifs
infervenant dans le domaine des spords, de o culture et des lolsirs

Suivi et évaluation Echéances

* Schémas de développement culturel adoptés S
parles EPCI / Pays Action 1 2019-2021

* Actions menées en faveur de la pratique / de Action 2 2019-2021
I'acces ala culture et au sport A

+ Ajustements opérés sur les dispositifs d'cides du Action 3 Sur foute la
Conseil départemental période

+ Soutien en ingénierie temitoriale PN T

période



Fiche n°6

Structurer et rendre visible le réseau des Maisons
de Service au Public (MSAP)

Besoins et enjeux recensés

8 MSAP labellisées, dont 2 portées parla Poste

*

jusqu'd présent, et par défaut, par le PETR de Langres

Un disposifif qui n'est aujourd'hui pas porté & I'échelle départementale : une animation assurée

Une lisibilité de I'offre et une connaissance du dispositif partiele de la part des usagers, en

particulier lorsqu’ils ne résident pas dans ko commune d'implantation de la MSAP
« Unsentfiment de « concumrence » vis-&-vis des MSAP de certains secréfaires de mairie

Porteur(s)
Pilotes : Etat {Préfecture, bureou de la relation aux vusagers)

Partendires : La Poste, Caisse des depdts et consignation,
opérateurs de services nationaux et partenaires locaux {CIAS
de Langres, CCAS de Bourbonne-les-Bains, missions locales et
autres associations), Conssil départemental, DDFP, EDF, SNCF,
Chambres consulaires...

Aclions préconisées

Action 1 : Conduire une onimation départementale des MSAP
portée par Etat
» Organiser un Comité de pilotage annuel
+ Elaborer un référentiel métier aofin de préciser le contours
des missions des agents, les limites du premier niveau de
service ou le respect de la confidentialité des échanges
»  Mener un suivi régulier de ' activité des MSAP
+ Renseigner I'outil de suivi nationol de la Caoisse des
Dépbts
+ S'appuyer sur ces données et sur les rapports d'activité
des structures, pour dresser un bilon des MSAP hout-
marngises
» En fonction des résultats, aqjuster si nécessoire les
labellisations {nouveaux labels ou retraits)

Action 2 Améliorer la visibilité des MSAP

+ Communiquer largement et réguliérement sur la présence
etle contenu des MSAP vid les sites internet des partenaires,
de la Préfecture et la presse locale
« S'appuyer sur les outils de promotion du dispositif produits

por la cellule nationcle

« Constuire un réseau d'ambassadeurs locaux (élus, services
des communes, associations) susceptibles de rediiger les
usagers vers [es MSAP

Suivi et évaluation

Création d'un référentiel métier

Effectivité de I'animotion départementale ef de
I'évaluation annuelle

Qutils de communication vtilisés et niveaux de diffusion
« Présence en ligne des MSAP

Dispositifs mobilisables

« Cahier des charges pour g
création et la labellisation
des MSAP

+ Cellule d'animation
nationale des MSAP

+ Outils et études realiseés par
le Commissariat Général a

I'Egalite des Tenitoires
{CGET)
Actions existantes sur

lesquelles il est possible de
s'appuyer

La siratégle de communication
mullicanale de la MSAP a la

demande de I'Argonne-
Ardennaise
« Une communication &

destination directe des
usagers flyers, dépliants,
articles dans o presse locale,
page internet...}

+ L construction d'un réseau
d'ambassadeurs locaux :
= Réunions avec 25

assistants  sociaux  du
département
» Renconires qavec

professionnels de santé et
associations diverses (ex.
Restos du Cceur, services
& la persorine...)

Echéances
Dés 2018
Action 1 puis sur foute
la période
(dont Comité
Action 2 de pilotage

annuel)



Améliorer 'offre et la qualité des services au sein

des MSAP

Besoins et enjeux recensés

+ Des MSAP qui permetent aux usagers d'avoir accés & un premier niveau de service, éfre
accompagnés dans la conduite de leurs démarches ou étre orientés vers les bons interlocuteurs

» Une fréquentation et des niveaux de partenariats qui varient fotement enire les structures

» Une majorité d'usagers qui résident dans la commune d'implontation de la MSAP

» Une forte concentration des MSAP dans la partie sud du département

Porteur(s)
Pilotes : Etat {Préfecture, bureau de la relation aux usagers)

Partenaires La Poste, Cuaisse des dépdts et consignation,
Opérateurs de services naticnaux et partendires locaux [(CIAS de
Langres, CCAS de Bourbonne-les-Bains, centres d'action social du
Conseil départemental, missions locales et autres associations),
DDFiP, EDF, opérateurs téléphoniques, CCl, RAM/RSI, SNCF,
Chambres consulaires. ..

Actlions préconisées

Action 1 : Développer I'offre de services auv sein des MSAP

= Poursuivre I'intégration des opérateurs et autres services {DDFIP,
CCl. Conseil départermental, PPNG...) au sein des MSAP ol ils ne
sont pas encore présents et élargir les missions de ces structures
{ex. rdle d'éctivain public)

« Envisager la mise en place de visio-guichet/visio-RDV mutualisés
entre les opérateurs dans les MSAP

Action 2 : Conshuire un parcours de formations mutudlisées
cohérent avec les besoins et compétences des animateurs

= S'appuyer sur les formations des opérateurs de services, les outils
mis en place par la Caisse des Dépdts et Consignations et des
réunions d'echanges entre animateurs

* Assurer la possibilité de suivre les formations é distance pour les
animateurs ne pouvaont pas se déplacer

« Refléchir & lintégration d'aufres acteurs clés & ceraines
formations (CCAS/CIAS, agents des centres socioux du Conseil
Départemental ...)

Action 3 : Susciter la création de nouvelles structures et de solutions
innovantes d’accés aux services

« Sensibiliser les élus, notamment du centre et du nord du
département, au portage de MSAP

* Envisager la labellisation d'aufres types de lieux (ex,
médiathéques, collectivités volontaires...) et/ou de MSAP sur le
medéle de l'itinérance, en veillant dans chaque cas & ce que g
qualité de I'offre proposée soit assurée

Suivi et évaluation

Echéances
= Conventions
supplémentaires Action 1 Dés 2018
sighées ; i
+ Fréquentation des Action 2 puis :z:l o:ie a
MSAP Action 3 2rlode

Dispositifs mobilisables
Cahier des charges pour la
créafion et la labelisation
des MSAP

Cellule d'onimation
nationale des MSAP

Qutils et études réalisés par
le Commissariat Général &

I'Egalité  des  Tenmitoires
{CGET)
Actions existantes sur

lesquelles il est possible de
s'appuyer

La dynamique de réseau

MSAP des Ardennes

Toutes les six semaines, une

réunion de réseau animée

pqu UDAF en deux temps :
Matinée de formation
par un paortendire (ex.
nouvelles lois retraire par
la CARSAT, prime
d’activité par lo CAF)

» Aprésmidi  d'échanges
infer-animateurs sur les
problématiques
rencontrés au quotidien

Le dispositif Vislo-RDV0S

Un portage politique,
technique du
Département des
Havutes-Alpes

» Des contirngences

techniques qui ont é&té
réglées (équipement,
sécunité, confidentialité)
avec des investissements
simples et moutualisés

» 25 peints d'accuell
[espoces publics
numeéfiques, MSAP,

maisons des sdisonniers..)
et 25 services disponibles
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— Orientation 3 —

Améliorer 'acces aux services
par la solidarité sociale et
territoriale




Fiche n°8

Accompagner et autonomiser les usagers dans

leurs démarches dématérialisées

Besoins et enjeux recensés

+ Un département volontariste dans le déploiement d'infrastructures numérique avec un objectif

de débhit supérieur & 5 Mbit/s partout pour fin 2017

= De plus en plus de démarches administratives et fiscales qui s’ opérent de facon dématérialisée

+ Des usagers en difficulté avec le vocabulaire administratif et dans I'utiisation des outils
numeriques, en particulier les personnes dgées, les jeunes et les publics précaires

Porteur(s)
Pilotes ; Eiat, Département

Partenaires : Collectivités locales, MSAP, CCAS, bibliothéques, fissus
associatf, opérateurs de services, GIP, CAF, CARSAT, MSA, Péle emploi,
CPAM...

Actions préconisées

Action 1 : Accompagner individuellement les usagers dans leurs

démarches administratives

« S'appuyer sur les sfructures les plus proches de I'usager pour assurer
I'accompagnement numérique

= Soutenir les mairies en tant que « premier rmaillon de la chaine de
proximité »

» Aux cotés du Centre de Gestion et du CNFPT, développer I'cffre de
formation sur le numérique pour les agents au contact du public

+ Plus généralement, capitaliser sur fous les points de contact :
bibliothégques, MSAP, mairies. associations.. .

+ Encourager|'embauche de personnel dédié {ex. services civiques)

Action 2 : Conshruire de nouvelles modalités d'accueil, en s'appuyant sur

les opportunités offertes par le numérique :

» Engager une réflexion autour de nouvelles missions pour les agents
des services publics

« S'appuyer sur des moddalités d’organisation éprouvées

» Développer les accuells et les rendez-vous en visio-guichet dans les
MSAP, mais aussi les communes et EPC| volontaires

+ Encovuragerla création de « troisiéme lieu n

Action 3 : Soutenir les actlons favorables au développement des usages

Dispositifs
mobilisables

Programme régional
Grand Est et Plan

France Trés Haut
Debit

Services civigues
(agréments et
finoncements de
|'Etat)

Formations du CNFPT
Actions existantes
sur lesquelles il est
possible de
s'appuyer

Un réseau d'aldants

it numériques »,

Emmails Connect

+ Des parcours
d'accompagnem
ent numérique au
sein de sfructures
socioles

v Une animation du
réseau  d'acteurs
soCiouX,
numeriques et

numériques associatifs  dans
* Poursuivre le développement de I'emploi du numérique dans les "?5 tenitoires
médiathéques de Haute-Mome * L'engagement de
+ Encourager les formations & I'uliisation des outils numériques (ex. bénévoles, de
ateliers informatique.. ) professionnels en
+ S'appuyer sur des acteurs spécidlisés (médiathéque départementale, mecer:.c:f de
CAF, associations, secteur marchand...} CP[HDQTEHCB&
» Envisoger de créer des aides spécifiques au fonctionnement d'étudiants
Echéances
- - Suivi et évaluation
Actlion 1 Dés 2018
o * Personnes
Aclion 2 2019-2020 accompagnées
Action 3 2019-2023 + Acftions collectives

conduiles
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Soutenir les territoires dans leur politique

d’'acces au service

Besoins et enjeux recensés

« Des politiques d'aide aqux teritoires qui fonctionnent aujourd'hui via une logique de « guichet »,
principalement en investissement

+ Des tenmitoires dont les niveaux d'ingénierie sont hétérogénes

» L'absence de projets de teritoires structurés dans certaines parties du département

Porteur(s)
Pilotes : Conseil départemental
Partengires : GIP, Communes, EPCI, Pays, PETR de Langres, Etat

Actions préconisées

Aclion 1 ; Réaffirmer I'engagement de I'Etat et du Consell déparlemental comme soulien aux teritoires

dans la condvite de leurs polifiques d'amélioration de l'accés aux services (mairies, EPCI, Syndicats

porteurs de SCoT, PETR...)

« Pour I'Elat : Conseil cux temitoires de |la DDT52, mise en oeuvre des mesures des Comités
interministériels aux ruralités (dont contrats de ruralité)

« Pour le Consell départemental : Offfe déparementale d’ingénierie tenitoriale [ODIT), aides aux
communes et aux EPCI. ..

Action 2 : Engager vne réflexion aviour du mode d'athibution des aides aux terdtoires (communes et
EPCI)
« Envisager d'intégrer au sein des réglements des aides du Conseill départemental des critéres lies :
= Ala viabilité des projets {ex. éludes de faisabilité...)
+ AU niveau de besoins présents
+  Alg proximité d’une offre similaire déja existante
» Favoriser la cohérence des différentes aides entre elles {dont celles du GIP)
« Fovoriser, dés que possitle, le recours & une démarche contractuelle avec les territoires, dans le
cadre d'un programme d'investissement pluricnnuel ou pour une opération dite « structurante »

Action 3 : Renforcer une ingénierie & I'échelle départementale a disposifion des communes et EPCI

« Travailer sur le contenu d'une ingérierie départementale aux cdtés des collectivités, pour que celle-
ci soit cohérente avec leurs besoins

«  Poursuivre les réflexions autour de la création d'un syndicat départemental unique de I'eau et de
I'assainissement

+ Développer les moyens permettant d'apporter une assisiance technique aux tenmitoires

+ Favoriser la création de projets de territoire et veiler & ce que les acteurs supra départementaux
soient parfies prenantes

Action 4 : Faire du Conseil départemental un véritable animateur des territoires

« Identifier un élu départemental {ex. vice-président 2) dédié aux relations avec les territoires

» Développer un dialogue plus qualitatif et alimenter les réflexions des tenitoires autour de leurs
politiques d'accés aux services [ateliers, fiches « bonnes pratiques vues en Houte-Marme »...)

Action 5 ; Soutenir les acteurs portant des actions s'inscrivant dans le schéma des services au public

Echéances
Suivi et évaluation Action 1 Dés 2018
«  Evolutions des modes d'attribution des Action 2 2019-2021
aides
» Projets de tenitoire élaborés Action 3 Sur foute la période
« Contenu de I'offre d'ingénierie -
départementale Aclion 4 2019-2021

Action 5§ Sur toute la période 82



Fiche n°10 Intervenir auprés des publics les plus fragiles

Besoins et enjeux recensés

* Unmorcellement de I'accompagnement des personnes (empilement des dispositifs...)
+ Des taux de non recours aux droits élevés et un nombre croissant de personnes confrontées &
des difficultés d’ ordre social
* Une coordination entre les acteurs de I'action socicdle perectible
+ Le plan pluriannuel de lutte contre la pauvreté et pour linclusion sociale précisant que les
SDAASF definissent les modalités de mise en place de I'accueil social inconditionnel de
proximité, soif :
» L'accueil de toute personne rencontrant des difficultés d'ordre social
+ La possibilité pour la personne d’exposer. si elle le souhaite, la globalité de sa situation
+ La réalisation d'un premier état des lieux de la situation
+ Le renseignement sur les droits, te conseil sur leur ouverture
+ Le cas echéant, I'orientotion en second niveau vers une institution spécialisée ou un
accompagnement adapté & la situafion

Porleur(s) Dispositifs mobilisobles
Pllotes : Conseil départemental + Qutils d'accueil des opérateurs de service (CAF, CPAM..)
= Travaux rmends par I'ANDASS, I'ADF et {a DGCS sur
Partenaires : communes, EPCI, DDCS, I'accueil social inconditionnel .
CCAS, fissu ossociofif, MSAP, CAF, = Schémas secloriels du Conseil départemental {insertion,
CARSAT, M3A, Pdle emploi, CPAM autonomie...)
Aclions préconisées Suivi et évaluation
Action 1 : Stuclurer le premier accueil social inconditionnel de « Création de la charte
proximité _ du premier accueil
* Elaborer une charte d’accueil commune pour la Haute-Marne « Outils de partage
+ Définir des modalités de partage d'information entre octeurs d'information élaborés
sociaux, dans le respect des régles du secret professionnel « Evolution des
= Assurer une gouvernance du premier accuell d [‘échelle du modalités d'accusil
département . des structures
* Identifier les structures porteuses {ex. centres sociaux, CCAS, . Proiofs sociaux de
MSAP, maifies. ..) )

termritoire instaurés

« Evolution des points
de contact du Conseil
départemental

« Réunir un Comité de pilotage annuel
= Formaliser des rencontres entre les acteurs du premier accueil
par circenscription d'action sociale

Action 2 : Affirtmer dans les terrlioires le réle de chef de file dv Consell

départemental en matiére d'onimation et d'action sociale

» Engager une réflexion sur la cohérence géographique des temitoires
des circonscriptions d'action sociale

 Elaborer une stratégie départementale de V'accompagnement
social, formalisée dans une délibération codre, complétée et Action 1
partagée au nivequ de chaque temitoire avec les collectivités et A partir
assgciations parfenaires {ex. maires, EPCl, CCAS, associations, .d_e- 2019

MSAP...
) Action 2

Echéances

Action 3 : Intégrer I'offre du Consell départemental qux réflexions sur

I'accés aux services dans les prochdines années

» Envisager, aprés une élude approfondie des besoins, de revoir les A'paﬂir.
points de contacts dss services sociaux (permanences, lieux Action 3 de 2019
d'accuell) WnE

+ Poursvivre les fravaux menés sur la sécurisation de 'accueil (ex. et
configuration des locayx...] Sur toute

Action4 la
Action 4 : Poursuivre l'action du Conseil départemental dans le champ période
de I'autonomie
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Fiche n°11 Investir pleinement le champ de la mobilité

Besoins ef enjeux recensés

« La persistance de freins matérels {acquisiion d'un véhicule, réparation/entretien...) et
psychologigues [repérage dans I'espace, ulilisation d'un plan, anxiété...) alamobilité

- Des Inifiatives présentes en Haute-Marne pour la levée de ces freins pour les publics en difficulté
{insertion, recherche d'emplei, formation...)

Porteur(s)
Pilotes : Conseil départemental, Région, EPCI
Partenaires : Conseil régioncl, EPCI, UDAF, Etat

Actions préconisées

Action 1 : Consolider la plateforme mobilité 52 portée par MPPL

+ Pérenniser la location de scooters et les ateliers mobilité gérés par ' association

+ Créer des points de location « mobiles » dans d'autres bourgs cenfres

« Envisager de développer d'autres actions répondant aux besoins des hauts-marmais

Action 2 : Favoriser les inltiatives en matiére de mobilité
« Encourager les teritoire & metire en csuvre / soutenir des actions de mobllité
+ Structurer le résequ partenarial de la mobilité

Action 3 : Arficuler les aides des différents acteurs (ex. micro crédit pour I'achat de véhicules)

Action 4 : Développer une culiure professionnelle de la mobilité
-+ Sensibiliser les agents aux contact du public (CCAS, Mairies...} aux inifiatives présenfes en Haute-
Marme

Action 5 : Assurer la prise en comple des autres publics ayant des difficuliés a frouver des solutions

de mobillié

- Promouvoir et/ou développer les solutions de mobilité altemative telles que le co-voiturage,
I'autopartage, I'autostop organisé, le vélo...

- Etudier'opportunité et la viabilité de Transports & la Demande (TAD) portés parles EPCI

Action § : Amélicrer la fréquentation des lignes de fransporis scolaires par fous les usagers

Suivi et évaluation Echéances
. Nombre de personnes suivies par les Action 1
structures Aclion 2

+ Nombre d'ateliers mobilité
Action 3 sur toute la
Action 4 période
Action 5
Action é
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Mise en ceuvre du

schéma

Fiche méthodologique

e —



méthodologique

Fiche

S’appuyer sur un suivi et un pilotage a plusieurs

hiveaux

Conduite du schéma d'ici 2023

Composition des instances de suivi et de pilotage

Actions préconisées
Action 1 : Réunir chaque année le Comité de pilotage du SDAASP

Actlion 2 : mobiliser en amont la commission du Consell départemental en charge des
partenariats avec les colleclivités
+ Le cas échéant, présenter I'avancée du schéma & 1'Assemblée départementdle

Action 2 : Pérenniser une équipe projet similaire a celle ayant condvit I'élaborafion du
technique du schéma

Action 4 : Mobiliser des instances en lien avec les thématiques dv schéma

« S'appuyer sur les instonces déja existantes {commissions du Conseil départemental,
Comité de pilotage des MSAP...}

+ Sinécessaire, en constituer d'autres, en lien avec les thématiques du plan d'actions

Action 5 ; Assurer une évaluation continue de la mise en ceuvre du schéma

+ Recueillir I'ensemble des informations nécessaires, telles que définies au sein de chaque
fiche programme (indicateurs de suivi)

+ Conduire une évaluciion multidimensionnelle et compléte, en étudiant le niveau de mise
en ceuvre des actions et leurs résultats

» Le cas échéant, procéder aux ajustements nécessaires du plan d'actions {validés parle
Comité de pilotage)

Comité de pilotage

Composilion ;

- Co-présidé par le Préfet et le Président du Conseil départemental {ou leurs représentants)

« Ensemble des partendires institutionnels publics et privés concemés : AMF52, AMRS52, élus
référents du Conseil départemental, du Censeil régionat et des EPCI, services publics de
I'Etat concernés (CDC, DDFIP, DDT, DDCS, ARS, DASEN), opérateurs (CPAM, Pole Emploi,
CAF, MSA, La Poste, CARSAT) et chambres consulaires

Ordre dv jour :
« Evaluation de Ig conduite des actions du schéma

+  Ajustements du plan d’actions (le cas échéant)

+ Echanges autour des évolutions locales et nationales de I'accés aux services [ex.
nouvelles stratégies d'opérateurs, créalion de structures en Haute-Moame, nouveaux
textes l&gislatifs et réglementaires, bonnes pratiques...)

« Définition d'axes du schéma & approfondir au fur et & mesure des années

Commissions / Assemblée départementale

« Présentation de 'avancée des actions
du schéma

+ Recueil des aqvis des élus du Consell
départemental el propositions pour le
Comité de pilotage

Le cas échéant, des temps de présentation
et de débats pouront également étre
organisés avec I'Assemblée
départementale,

Equipe projet

Composifion :
« Services de la Préfecture

» Direction du développement et de
l'onimation du tenitoire du Conseil
départemental

Missions :
* Suividu schémg

» Préparation des réunions
* Coordination des acteurs
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Fait & Chaumont, le 20 mars 2018

Le Préfet de la Haute-Marne

//
il

Madame pfancoise SOULIMAN

Le Président du Conseil
départemental

Monsieur Nicolas LACROIX
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ANNEXES




Schema des services au public de Haule-Marne

Annexe 1: Les acteurs rencontrés

Madome SOULIMAN, Préfet de Haute-Mame

Maonsieur DUMAY, directeur général des services du Conseill départemental

Monsieur DUCHE, Sous-Préfet de Langres

Mr JACQUEMIN, Directeur général adjoint du Conseil départemental

mMonsieur BACIK, Directeur du secrétariat général, Conseil départemental

Monsieur POMPON, Directeur du développement et de I'animation du temitoire, Conseil
départemental

Monsieur CAULLET, Bureau de la Coordination et du Développement du Terrifoire, Préfecture
de Haute-Mame

Madame CLERC, Chef du Service de la Coordination des Politiques Publiques et de I'Appui
Territoriql, Préfecture de la Haute-Mame

Monsieur MASSON, Directeur du GIP 52

Memlbres de la seconde commission (¢ lo date de P'entretien) du Conseil départemental
Monsieur GENEVAUX, Directeur de la solidarité départementale, Conseil départementdl
Madame FORTUNE, Responsable de la cellule SIG, Conseil départemental

Monsieur GUENE, Sénateur, Président de I' AMF52, Président du PETR du Pays de Langres et
Président de la CC Auberive, Yingeanne et Montsaugeonnais

Madame LAVOCAT, Présidente de la CC des Trois Foréts et Maire ce Chéteauvillain [aux cotés
de plusieurs membres de son équipe municipale)

Monsieur DARBOT, Président de la CC Région de Bourbonne-les-Bains — Pays de Cholindrey -
Vannier-Amance

Monsieur MARTINELLI, Président du Pays de Chaumont

Monsieur FEVRE, Frésident de la CC du Bassin de Joinville en Champagne et Mme ROUVRE,
DGS

Monsieur GUY, Président de la CC CC Meuse Rognon et Monsieur LACROIX, 1er Vice-Président
et Conseiller départemental

Madome BOURGUYEIL, Chargée de mission LEADER, PETR du Pays de Langres

ponsieur GRAULE, Directeur de la DDT ef Mme QUEULIN, Chef du bureau des études - service
sécurité et aménagement & la DDT

Monsieur WAGNER, Directeur Adjoint, CAF52

Madame LEVRERQ, Responsable Aménagement Commerce et Tenitoires, CCl de Haute-
Marne

Monsieur REAL, Délégation Territoricle de la Haute-Mame, ARS

Madame EMERARD, Déléguée aux Relations Territoricles de Haute-Marne, Groupe la Poste
Monsieur TONNEALU, Directeur du Centre Hospitalier de CHAUMONT et parintérim de LANGRES
et BOURBONNE les BAINS

Madaome CHAMPION, Directrice de la CPAM

Madame BARJIOT, Directrice de lo DDFP
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Annexe 2 : Paniers de services de I'INSEE
Panier « jeunes »
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Dans le département, 10 % des communes sont & plus de 29,3 minutes du panier. Elles

regroupent 280 jeunes Ggés de 19 & 29 ans. 10 % des jeunes du département sont & plus de
23,7 minutes des éguipemenis du panier.

Le seuil national qudlificnt I'éloignement des jeunes adultes est de 16 minutes. En France
métropolitaine, 10 % des jeunes de 19 & 29 ans accédent aux principaux services du panier «
jeunes adultes » en 16 minutes ou plus.

En Haute-Marme, 8 720 jeunes de 19 & 29 ans résident dans une commune éloignée de 16
minutes ou plus, soit 41,8 % des jeunes Agés de 1% & 29 ans.

Panier « parents »

Niveau d'équipemeant et éloignement des communes au panier « parents »
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Dans le département, 10 % des communes sont & plus de 28,4 minutes du panier. Elles
regroupent 1 280 habitants vivant dans une famile comportant au moins un mineur. Dans le
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département, 10 % des personnes vivant dans une famille comportant au moins un mineur sont
& plus de 23,2 minutes des équipements du panier.

Le seuil national gudlifiant I'éloignement des familles comportant au moins un mineur est de
16 minutes. En France métropolitaine, 10 % des personnes vivant dans une famille comportont
au moins un mineur accédent aux principaux services du panier « famille » en 16 minutes ou
plus.

Dans le département, 37 540 des personnes vivant dans une famille comportant au meins un
mineur résident dans une commune éloignée de 16 minutes ou plus, soit 44,9 % des personnes
vivant dons une famille comportant au moins un mineur.

Panier « séniors »

Niveau d'équipement et &loignement des communes au panier « seniors »
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Dans le départerment, 10 % des communes sont & plus de 20,6 minutes du panier. Elles
regroupent 960 habitants de 65 ans ou plus. Dans le département, 10 % des personnes dgées
de 65 ans ou plus sont a plus de 17,0 minutes des équipements du panier.

Le seuil national qualifiont I'éloignement des perscnnes dgées de 45 ans ou plus est de 12
minutes. En France métropolitaine, 10 % des personnes dgées de 65 ans ou plus accédent aux
principaux services du panier a seniors » en 12 minutes ou plus.

En Haoute-Mame, 15 240 personnes dgées de 45 ans ou plus résident dans une commune
éloignée de 12 minutes ou plus, soit 40,0 % des seniors de 45 ans ou plus.
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Annexe 3 : Paroles d"élus
La santé, un enjev priomordial pour les élus

wll faut developper un service de santé cohérent sur lensemble du tenitoire »

{ Nous dvons une forte demande au niveau de la santé et des remarques concernant
la difficulte & trouver des médecins »

« Pour avoir ses médecins, c'est la guerre des tenitoires »

« Gréice aux maisons de santé et aux médecins généralistes qui vont & domicile l'offre
de soins reste comecte. Le sewnice d'aide & la personne est un service qui joue
également un frés grand rdle »

« Il est difficile d'avoir des inteocuteurs au niveau de la santé »
« Les déldis de rendez-vous médicaux sont trés importants »

wlln’y a plus de réanimation & 'hopital de Chaumont ce gui est dramatique dans un
département ol 30 % de la population a plus de 60 ans »

« La matemite de Langres a fermée, I'éloignement est conséquent »
« La médecine d'urgence est & 50 kms »
« Nous sommes préoccupés par ka présence médicale les week-end »

« Les projets de Maisons de Santé Pluriprofessionnelles doivent &tre construits en
fonction des réalité tenitoriales, et de la volonté des acteurs présents »n

Un enjev de maintien des commerces et services de proximité, vecteurs de lien social

« Parmi les bonnes pratiques en matiére de services au public, on peut citer les bistrot
de Pays relais de Poste et point bancaire, la vente & la ferme »

« Notre commune projette de rouvrir un restaurant proposant des menus avec des
produits locaux »

« Les commerces de proximité avec dépdt de pain et possibilité de repas & emporter
ou @& livrer sont primoridaux pour des personnes agées »

|l serait sovhaitable de mettre en place un marché hebdomadaire »

i Bistrots de pays et relais commergant sont les seuls moyens de garder contact avec
nos adminisirés »

«En plus des services municipoux, les habitants apprécient un multiple rural de
proximité {épicerie, café, restaurant, cantine) et 'agence postale mais pas avec des
services de plus en plus réduits [restriction pour déposer les chéques et du liquide) »

« Le commerce ambulant ne fonctionne plus guéere ef les Bistrots de Pays [Viévile,
Vignory} ont du mal »

« Nous aidons a limplantation de bistrots de pays et de relais commercants au niveau
du canton, mais leur viabilité est inceriaine »
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« Les commercants ambulants diminuent car les administrés ayant un autre moyen
de déplacement ne les utilisent pas, au détriment des personnes dgées »

« Des services de proximité dans une cormmmune rurale de 360 habitants avec une zone
de chalandise de 1200 habitants, c'est viable »

« Les commerces ambulants [boulanger, boucher, fromager....) sont des services qui
apporient beaucoup 4 des personnes souvent isclées et leur apporte les biens de
premicre nécessité »

Une nécessité de coordination des acteurs de 'accés aux droits et de la solidarité
avec la présence de publics fragiles & accompagner

« Les personnes sont de plus en plus autonomes, le probléme c'est les personnes isolées
»

#1l'y a une demande importante d'informations claires sur le rdle et/ou compétences
des uns et des autres, pour identifier rapidement linterdocuteur adapté aux besoins
des adminisirés »

« Les usagers demandent plus de proximité et d'aide aux démarches administratives.
Actuellement, les adminisirés ne savent plus & qui s'adresser | Qui fait quoi 2 OO 2 »

wll fout avoir une vision globale et cohérente de notre temitolre par un travail
collaboratif et communiquer via une plateforme unique locale (portail internet)
recensant tous les interlocuteurs locaux publics ou privés ayant une mission d'intérét
généraln

« Offrir proximité et polyvalence surun territoire oU certes les plus mobiles se déplacent

rapidement vers les centres urbains (méme s'iis n'ont pas toujours les réponses & leurs
questions) mais o0 le service s'éloigne toujours plus des moins mobiles. des plus
fragies »

« C'est difficlle pour les personnes agées d'avoir acces au service public (probléme
de déplacement, d'ouverture au public et distance a parcourir...} »

« La dématéridlisation est une bonne chose mais n'oublions pas nos cinés {mais aussi
certains jeunes ] qui ne sont pas trés a l'aise avec cetie fechnologie »

wll faut pouvolr apporter aux personnes agées des services de distractions,
d'animations (jeux sur le travail de la mémaire, leur faire la lecture, promenades, jeux
de sociéte...) »

Les services publics: enire sentiment d'abandon et nécessité d'innover selon les
caractéristiques des temitoires

« Les services publics {poste, perception, hépital..) disparaissent peu a peu »

« Il faut se déplacer de plus en plus dans les villes centre pour avoir des renseignaments
{ex : Centre des Impbdis et Carte d'identité) »

i Les usagers ont tendance & se tourner vers la mairie pour avoir des renseignements
et faire des réclamations pour des services gu'on ne rend plus ou qu'on ne rend pas »
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¢l fout absolument mdintenir des services publics dans chaque ancien canton |
Poste, Trésorerie, école, collége} n

«lly @ un vrai désinvestissement dans les territoires ruraux »

« On ferme les écoles, on éloigne les services (CNI), on crée des communoutés de
communes XXL, qui ne sont pas adaptées & nos terrtoires »

«ll faudrait une lmite maximale & léloignement géographique (distance par
exemple 20km maxi] ou chronometrigue (milieux urbains, agglomérations, par
exemple 1HOC maxi) »

w |l faut prendre en compte les caractéristiques et contraintes du milieu rural, qui ne
doit pas étre traité comme les villes. Nous ne pouvons pas comparer les besoins des
habitants d'Auberive et ceux de Dijon. »

« Aménager un territoire, ce n'est pas tout faire partout, ni de lo méme fagon partout.
Il faut tenir compte de la spécificité de chaque territoire »

|l nous faut réinventer des services humains, réactifs, créatifs, en réseau, agiles. Il faut
donc desserrer ces normes pour laisser place & limagination, & o souplesse, s'autoriser
de nouvelles facons de faire, des alternatives et faire confiance cux octeurs qui se
lancent dans ces expérimentations & taille humaine »

La proximité en milieu rural, le réle de la mairie

Les élus qui ont répondu au guestionnaire en ligne ont trés majoritairerment évoqué le
besoin d'accompagnement au numérique : « La ruralité, c'est encore de 'humain et
uh souci de l'autre. »

 La Mairie reste un relais important pour bon nomlore de renseignements administrafifs
et méme au deld. »

Encore un aftachement trés fort & la commune et de ses prérogatives, ne pas loisser
dispargitre cet élément de proximité

plateformes téléphoniques

Maintenir un service de proximité avec des permanences et plages d'ouvertures du
secreteriat comespondant & la vie active des habitants.

les mairies restent bien souvent le dernier "service public" sur les communes rurales, il
faut gu'elles restent un point d'‘accées et de services aux habitants.

Disponibilité des élus

Mutualisation au sein de [a maire : Depuis plusieurs années, les prestations de la Poste
sont réalisées en maire les administiés apprécient et c'est environ 70% de la
frequentation des services de la Mairie

Personnel compétent

Pour nofre village les habitants apprécient qu' il y est au méme endroit écoles mairie
agence postale péri scolaire bibliothéque ect
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Annexe 4 : Synthése des ateliers de territoire

Au cours du mois de juin 2017, 5 ateliers de territoire ont été organisés dans le cadre
du schéma d'acces aux services :

o Joinville / Cantons de Joinville et de Poissons

s Brousseval / Cantons de $t-Dizier, de Wassy et d'Eurville-Bienville

¢ Chaument / Cantons de Chaumont, de Bologne, de Chateauvillain et de
Nogent

e Corgimon / Cantons de Bourbonne et de Chalindrey

s Villegusien-le-Lac / Cantons de Langres et de Villegusien-le-Lac

En paraléle, depuis janvier dernier, lo guasi-totalité des Présidents des 8 EPCI (ou leurs
représentants) et des 3 Pays ont également été rencontrés,

La présente synthése s'appuie sur ces différents temps d'échanges et de débats.

Une facilité d’acceés qui suppose plusieurs conditions

Lo premiére question posée aux participants aux ateliers était « Qu'est-ce qu'un
service facile d'acces 2 ». Parmi les principoles réponses, on noiera :

» La proximité géographique du service par rapport au domicile, méme si «
les Haut-marnais sont habitués & passer beaucoup de temps en voiture »

e L'amplitude horaire d'ouverture

s La clarté des démarches & accomplir et lo qualité de l'information sur le
service

» L'adaptation du service & la populafion {personnes &gées, actifs,
bénéficiaires du RSA...)

De facon plus transversale, nous pouvons ajouter le rassemblement de plusieurs
services au sein d'un méme endroit [mutualisation) et la cohérence des services enfre
eux sur un méme ferritoire.

Dans la plupart des ateliers, de la notion de « centrdlité » a également été évoquée.
En effet, « I'échelle des bourgs-centres et des pdles de proximité doit éfre adapté ala
Haute-Marne 2, oU la densité de population est parfois de « 4 habitants au kilomeétre
camé »,

Des services qui ne s'organisent pas tous & la méme échelle

Ala question « guels sont les services de base 2 », les élus rencontrés ont répondu qu'il
éiqit difficile de choisir entre «l'eau» et les «médecins », qui sont essentiels & des
niveaux différents.

Cependant, les premiéres préoccupations évoquées par leurs adminisirés concerment
wl'écolen, les xmodes de garde », les « commerces» et de plus en plus «'accés

I Entretien
2 Atelier de Brousseval
3 Atelier de Villegusien-le-Lac
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internet, la téléphanie et la TNT », Les loisirs, les fransponts scoldires ou la Poste (qui est
pour certains participants « un service public »*) ont également été évoqués.

A noter que la santé est apparue cormme une thématique centrale, et les enjeux
cibiés au sein du diagheostic prédloble au schéma ont été partagés por les élus
rencontrés (désertification médicale, accés aux soins...).

A ncuveau, le bon échelon de définition des services a été évoqué. Ainsi, «il n'est pas
possible de dire & combien de temps par rapport au domicile un service doit &tre
présent : cela dépend du type de service, de sa fréquence d'utilisation, de son colt
et bien entendu de choix politiques #w. Toutefois, certains élus se sont accordés & dire
que & pour I'ensembile des services, il ne faudrait pas dépasser 30 minutes »6,

Des besoins diversifiés selon la typologie des populations

Les participants ont évoqué des Hauts-Marnais aux profils diversifiés, dont certains
présentant des nivecux de besoins élevés ;

» Des administrés de plus en plus dgés, qui ont des difficultés & accéder aux
services (¢ avec les impdts par internet, il y en aura qui resteront sur le bord
de la route»’) et parfois méme & leurs droits (« culturellement c’est
compliqué d'amener les personnes dgées a demanderleurs droits, elles ont
I'impression qu'elles mendient n8)

* Des «ruraux », gui ont toujours eu I'habitude d'étre « loin de tout sans faire
d'histoires »?

e De « nouveaux arrivants », mentionnés par certains élus, pergus comme plus
exigeants {«on est passé d’une ruralité de producteurs & une rurolité de
consommaiteurs, En fait, ceux & qui on déroule le tapis rouge sont les plus
exigeants w9). Atfirer de houveaux amrivants reste cependant la priorité de
nombreux maires, méme si quelques-uns s'accordent & dire que «la
question n'est pas d'atfirer de nouveaux ménages, mais de favoriser le
maintien de ceux gui restent "

¢ Des ménages précaires voire marginaux, présents en milieu rural, en
«difficulté pour tout: lemploi, les déplacements, I'éducation, le
chauffage... ». Cerfains €lus ont également souligné qu'un « ménage en
milieu rural aura une capacité d'endettement différente qu'en milieu
urbain, et donc un accés & une meileure qualité de vie »2. D'ailleurs, «
méme si atfirer des ménages précaires ne convient pas & tout le monde,
c'est aussi une fagon de redensifier des villages qui se vident »'3.

+ Atelier Chaument

5 Ateliers de Joinville et de Brousseval
s Cf atelier de Joinville

7 Atelier de Joinville

& Atelier de Villegusien-le-Lac

v Atelier de Cargirnon

10 Entratien

11 Enfretien

12 Enfretien

13 Atelier de Villegusien-le-Lac
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La commune, premier teriitoire de proximité

Dans I'ensemble des ateliers, la mairie n'a pas &té évoguée comme un service de
base « car c'est une évidence ». Ainsi, cefte collectivité de proximité joue un réle cle
eh matiére d’accés aux services dans la mesure ou élle .

¢ Constitue le « premier lieu d'accuell »'4: ¢ La maire est un premier lisu de
réponse, c'est le sens méme des métiers de secrétaires de mairies, c’est un
travail frés complet »s

» Permet une gestion des conflits et des difficultés du quotidien : «ll y a le
principe de la débrouile, les problémes se réglent au secrétariat de mairie,
chez Mr ou Mme Le Maire nlé

La mairie et ses élus, dont le maire est d’ailleurs vu comme une figure d'autorité
« maintenant gu'il n'y presque plus de curds »'?, joue donc un réle clé en matiére de
proximité et de lien social. « La mairie c'est aussi un peu le bistrot du coin, le cabinet
de psy. le centre social... »'8.

On notera enfin gue les salles de convivialté et salles des féles, qui sont des
« équipements centraux pour la vie des villagesy», ont parfois fait I'objet de vifs
échanges : l'implantation de certaines mangue de cohérence, « comme les terraing
de tennis aprés la victoire de Yannick Noah & Roland Garros »'7.

Le numérigue : une chance pour la ruralité sans étre une « solution miracle »

La totdlité des participants ont souligné la nécessité d'améliorer les infrastructures
numériques (Internet et téléphonie). A cet égard, ils ont salué les fravaux menés ces
derniéres années, ainsi que la sifuation privilégiée de la Haute-Marne, « département
de pointe sur le numérique »2., Certains ont rappelé la présence de deux zones AMII
{Appels & Manifestation d'Intérét d'Investir) encore mal desservies : « Le plan Haute-
Mame Numérique a été incroyable mais il reste les deux zones AMIl 2.

Quoi qu'il en soit, le numérique est vu comme un véritable levier d'atiractivité du
teritoire.

Par ailleurs, les élus ont rappelé que de nombreux hauts-marnais étaient en difficulté
dans 'utilisation des outils numériques. Cefte réalité est & mettre en lien avec une
population vieilissante et moins dipldmée qu'ailleurs. D'importants besoins sont ainsi
présents, et devraient persister pendant plusieurs années, d'aufant plus que « de
nombreux services se désengagent de I'accueil physique w2 Pour y répondre, on
refiendra trois types de réponses :

14 stelier de Joinville et Corgirnon

15 Atelier de Villegusien-le-Lac

1¢ atelier de Villegusier-le-Lac

17 Alelier de Brousseval

12 Atelier de Villegusien-le-Loc

17 Atelier de Chaumont et entretiens
A Entretien

2t atelier de Chaumeont

22 gntretien
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+ La mise & disposition d'outils numériques (dans les mairies, bibliothéques « tiers
ligux n...)

« L'accompagnement des personnes dans leurs démarches dématérialisées,
souvent réalise de fagoninformelle par les secrétaires de mairie [« Ce n'est pas
aux mairies de faire tout ¢a, nous n'en avons pas les moyens financiers et
humains »23)

« La formation aux outils du numérique. Par exemple, des ateliers existent & la
médiathéque de Wassy ou & la médiathéque de Chamouilley, Des ateliers de
formations réalisés bénévolement et & domicile existent aussi dans certains
territoires.

Des dispositifs innovants pour rapprocher les services des administrés ont été évoqués :
« Les téle-RDV fonctionnent trés bien dans la MSAP de Bologne, ¢a permet de limiter
les temps de trajet et de ne pas avoir & aller jusqu'a Chaumont ».24

L'accent a également &été mis sur une intensification de la communication autour des
services preésents en milieu rural : « tous les gens ne savent pas ce qu'ily a prés de chez
eux, ne connaissent pas les horaires et la nature des services présents #25. Plusieurs
leviers ont été évogqués en ce sens : bulletins municipaux, rdle de relais des secrétaires
de mairie et des élus...

Enfin, les élus s'accordent presque tous & dire que le développement d'une offre de
fransports en commun réguliere ne correspond pas aux caraciéristiques rurales du
territoire départemental, « d'autant plus que cette politique est chére pour un résultat
hasardeux 2, Les solutions aux problématiques de mobilité, dont le transport & la
demande peut faire partie, deivent donc étre « sur mesure » et organisées de fagcon
muftuclisée.

Une sensibilisation 6 développer autour du rdle des Maison de Service au Public

Les participants ¢ I'ensemble des ateliers ont souligné I'importance de la mutualisation
pour le maintien des services en milieu rural, tant dans le secteur marchand gu'au
niveau des principoux services publics.

Les Maisons de $ervices au public ont souvent été citées comme un exemple concret
de mutualisation. Pour autant frois points d'amélioration ont été soulevés :

+ Une fréquentation hétérogene selon les MSAP de Haute-Marne

» Une lisibilité de I'offre et une connaissance du dispasitif partielle de la part des
usagers, en particulier lorsqu'ils ne résident pas dans la commune
d'implantation de la MSAP

¢ Un senfiment de « concumence vis-O-vis des MSAP pour les secrétaires de
mairie n¥

24 Atelier de Brousseval

2 atelier de Corgimon

2 Atelier de Vilegusien-le-Lac
26 Entretien

27 Enfretien
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Par gilleurs, les acteurs des temitoires n'accueillant aucune MSAP ne sont pas opposés
au dispositif. Touteiois, ils le connaissent en réalité assez peu. A leurs yeux, ces structures
peuvent constituer une solution, mais une vigilance doit &ire présente surla qualité du
service délivré et le colt pour les collectivités.

Certains ont méme évoqué 'intérét de créer des « pdles mutualisés de secrétariots de
mairies, accompagnés financigrement par I'Etat, capables de repondre aux besoins
des habitants »28, la création de MSAP itinérantes ou & la demande pour « qidler les
gens & réaliser leur déclaration d'impdt en ligne ou faire leur demande de CNIw?, ou
encore le développement d'autres services en un méme lieu [ex. Chambres
consuldires, conseils autour de I'énergie et du logement0...).

Enfin, plusieurs outils ont été mentionnés par les élus pour mieux faire connaitre le
dispositif

Journaux municipaux

Affiches, pannequx

Systéme de newsletter, d'alertes mails

Communication en «ciblant les encdroits oU les gens vont comme la
boulangerie »?!

L'eau : une question sensible et des volontés divergentes en matiére d'échelon de
gestion

Dans chacun des ateliers, la question de l'eau est apparue comme trés importante
pour les élus, voire polémique : «ici, on ne rigole pas avec I'eau. C'est comme dans
Manon des Sources p.

Dans un contexte oU une réflexion est actuellement & I'ceuvre quant & la création
d'un syndicat départemental de gestion de I'eav, plusieurs visions se dégagent :

s Les élus des EPCI ruraux qui s'intemogent forfement sur la capacite de leurs
Communauté de communes & gérer cette compétence, et souhaiterdient
un soulien voire une prise de compétence & 'échelle déparfementale

s Les élus des Communautés d’'agglomérafion, qui ne veulent pas d'un
syndicat départemental ; « les CA seront compétentes, la loi nous y oblige.
Ce sera |'occasion de rendre un meilleur service dans nos temitoires »,

Par ailleurs, la plupart des personnes rencontrées s'accordent autour de la plus-value
que représente une gestion communale en matiere de prix, de proximité avec les
administrds et de qualité de service. Autrement dit, «I'échelon le plus pertinent est
celui du potentiel de la source. C'est communad parce que la source est

# Atelier de Corgirnon

2 atelier de Vilegusien-e-Loc

3 stelier de Chaumont

3 Ateliers de Corgirnon et Villegusien-le-Lac
3 Enfrefien.
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communcle »%3, certains ajeutant qu'avec « Vinci et leurs usines & Gaz, on fera moins
pour plus cher 34,

Toutefols, d'autres évoquent que « Ia gestion de la qualité de I'eau doit se faire & une
échelle plus importante que celle de la municipalité, I'enjeu sanitaire étant trop
important w5, C'est particulierement le cas des communes qui font état d'une qualité
de I'eau modérée voir insatisfaisante, et qui ont des investissements importants &
réaliser dans les prochaines années. Certains élus ont évoqué en ce sens un syndicat
départemental, oU des « Comités locaux de I'eau permettraient de maintenir une
proximité forte »s,

Quoi qu'il en sait, la plupart des élus rencontrés s’ accordent sur la nécessité de ;

= Mener une réflexion & I'échelle départementale sur ka perfinence des
captages et la quadlité des réseaux

» Renforcer I'ingénierie autour de cette compétence, le cas échéant &
I'échelle départementale

+ Poursuivre la réflexion autour du bon échelon de gestion, en associant
'ensemble des élus et en évoquant toutes les facettes de ce «sujet
sensible» (ex. tarification, coUts, ingénierie, maitise d'ouvrage,
compétences...},

Le rSle des collectivités dans "accés aux services

En matiere d'accés aux services, plusieurs visions du réle des collectivités sont
apparues :

+ Pour certains €lus, les communes jouent un rdle clé dans le maintien des
services, en infervenant quand il y o carence du systéme privé. Des élus ont
méme insisté sur le caractére vital de l'intervention communale pour
différents iieux de lien social : bar-tabac, épicerie, boulangerie...

» Sans renier les compétences communales, cerfains élus ont également
pointé la pertinence d'une «intervention intercommunale pour de
nombreux services ». L’échelon communautaire est ansi pergu comme
celui du projet, préalable 4 une implantation cohérente des équipements
et services {« al'échelle intercommunale, le PLUl va vraiment permetire de
poser un diognostic et d'améliorer I'acces aux services »¥). Cette vision ne
fait toutefois pas consensus pour deux raisons :

o D'une port, les élus ont l'impression cue les compétences
communales sont peu & peu vidées de leur contenu, et que leur voix
pése assez peu au sein d'EPCI aux périmétres renouvelés.

o D'autre part, certains acteurs ont pointé la difficulté & faire émerger
une approche par « projet de teritoire » en Haute-Marne, dlors

33 Entretfien.

34 Atelier de Chaumont.

5 Atelier de Joiville,

3 Aleiier de Vilegusien-le-Lac.
3 Atelier de Corgirnon.
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méme que différents échelons se superposent [EPCI,  Pays,
déparfement)

s Une autre posture est celle d'un « sentiment d’abandon» de Ia part de
I'Etat et des opérateurs de service, cerfains élus décrivant méme leur
termitoire comme « le quart monde de Ia France »%. Au sein de cette vision,
lo proximité physique des équipements (permanences, lieux d'accueil...)
occupe une place cenirale, et les élus évoquent peu de marges de
manosuvre & leur disposition pour lutter contre la fermeture des services.

Pour finir, la majorité des élus rencontrés ont présenté "innovation et la mutudlisotion
comme leviers d'amélioration de "accés aux services. Tous ne s'accordent toutefois
pas sur le rdle des collectivités tenitoricles et les modalités de mise en ceuvre de ces
principes.

Une ruralité de projet, atfractive et capitalisant sur ses atouts

Les élus ont rappelé l'importance de conserver/ repenser les services offerts sur leur
temiteire pour continuer d'attirer de nouveaux ménages. Dans ce domaine, certains
des termitoires les plus ruraux ont de réels atouts : « Les services a destination des familles
sont particuliérement importants pour I'attractivité des tenitoires ruraux parce qu'ils
sont différenciants : par exemple, les familles viennent spécifiquement habiter chez
nous pour les services périscolaire ef jeunesse » ¥, wlci il y o une vraie gualité de vie
qui ne met pas al'écart certains services et loisirs »*0,

Cependont, en matiére d'attractivité (présence de services, cadre de vie, sites
touristiques...), les atouts haut-marnais sont peu mis en valeur [« une rurdlité attractive
c’est avoir connaissonce de ses atouts et savoir les mettre en valeur »4).

Il semble par exemple nécessaire d'identifier le profil des nouveaux habitants et de les
informer sur les services & leur disposition {« parce que s'ils n'utilisent pas les services
alors c’est 1& qu'ils dispardissent »}42. Dans cette optique, les participants de I'atelier
de Corgirnon ont tous salué l'initiative « livret d' accueil kit Pays », réalisé par le PETR.
Ce guide pratique présente les services disponibles (santé, cullure, fransperts,..) et
points touristiques.

Enfin, dans les espaces les plus ruraux, le télétravail peut améliorer la qualité de vie
par la réduction des femps de trajet, et dinsi attirer de nouveaux habitants : « Il faut
metire en place les infrastructures nécessaires ! || fout marketer le tenifoire et
s'appuyer sur les bourgs économiques (Dijon par exemple} pour vendre le tenitoire
aux entreprises 2,

38 Entretien.

27 ptelier de Corgirnon,
1 aAtelier de Chaumont.
41 Atelier de Corgimon.
42 Ajelier de Corgirnon.
+ afelier de Corgirmon.
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En conclusion

Les thématiques soulevées lors de I'enquéte en ligne, menée au printemps dernier
auprés des maires et Conseillers dépantementaux, sont de nouveau appaorues
centrales pour les élus rencontrés lors de la phase de concertation :

1. Lesservices de santé
2. Les services publics
3. Les commerces de proximité

Celles-ci pourraient constituer les trois piliers du futur schéma des services au public.

Concernont 'eau, au vu de la spécificité de cette thématique, des enjeux qu'elle
représente en dépassant le seul cadre de I'accés aux services {gestion, maitrise
d'csuvre, technicité, transfert de compétences...), et d'un cdlendrier contraint, il
sembile difficile de I'intégrer comme un axe & part enfigre du schéma des services au
public. La démarche reste toutefois un cadre d'étude intéressant pour avancer sur ce
sujet.

Par cilleurs, les réflexions menées jusqu'a présent font directement écho & ta
cohérence de l'implantation des équipements et des services. Le schéma pourrait
dont &fre le lieu :

» D'cgjustement de la politique d'cide cux teritoires du Conseil départemental

* De promaotion de politiques d’accés aux services portées par les EPC| et les Pays
dans le cadre de projets de territoire

Quol gu’il en soit, 'approche territoriale du schéma reste encore & définir afin de
savoir si ce demier s’adresse & I'ensemble de la Haute-Mame, ou 8'll conceme des
temitoires ciblés (et si oui, pour quelles thématiques 2 Selon quelle typologie (centres
d'attractivité, territoires fragilisés...) 2 Via quels critéres 2).
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Communauté d’agglomération de Chaumont, du Bassin Nogentais et du Bassin
de Bologne Vignory Froncles

N° 2018/1
EXTRAIT DU REGISTRE DES DELIRERATIONS

DE LA COMMUNAUTE D’AGGLOMERATION DE
CHAUMONT, DU BASSIN NOGENTAIS ET DU BASSIN
DE BOLOGNE VIGNORY FRONCLES

Conseil communautaire du 21 février 2018

Obhjet : Avis sur le projet de schéma départemental
d'ameélioration et d'accessibilité des services au public
(SDAASP) 2018-2023 de Haute-Marne

Le vingt et un février deux mille dix huit, a 18h30, lcs membres du Conseil
d”Agglomeration, reguliérement convoquez le quingze février deux mille dix
kuil, se sont réunis, & la salle des fétes de Brottes, sous la présidence de
Madame Christine GUILLEMY, Présidente.

Marmsisur Faul FCOURNIE, conseiller communautaire, prend place en gqualité de
secrétaire.

Membres du Conseil dfAgglomération : 103
Merbres du Conseil dfAgglomération en exercice : 103

PRESENTS : 77

Patricia ALBAR, Michel ANDRE, Philippe BERTRAND, Olivier BILLIARD, Gérard
BOCQUILLOM, Jacky BOICHOT, <Célire BRASSEUR, Gilles CASSERT, Jozl CLEMENT,
Johann CLFRC, Didier COGNON, F®arine CQLOMBO, Domrinigue COMBRAY, Fabien
CONTAL, Michel COURAGEQT, Patricia CUCCHI, Pierre DELAITRE, Pascal DFMRERSON,
Jean FPlerre DZRREZ, Christian DESPEREZ, Abbés DJANTI, SlLéphan EMERAUX, Pierre
ETIENHNE, TIsabelle FENAUX, Paul FOURNIE, Gilbert GECRGEMEL, Claude GEORGES,
Jacky GILLET, Anne Marie GORSE, Jessica GOULIN, Gérard GROSLAMBERT, Christine
GUILLEMY, Christophe GUYCT, Frangois GUYOT, Héléns HALTZ, Patrice HUMBLOT,
Beatrlice JEHLE, Jean Michel KONARSKI, Jean Francolis LAMONTRE, Arnsud LAMOLTE,
Michéle LEMAIRE, Patrice LOGEROT, Francis MAJORKIEWIEZ, Magali MARCHAL,
Stéphane MARTINELLI, Yolande MARTINOT, Michel MENET, Laurence MEUNIER, Daniel
MICHEL, Cyril MQUSSU, Frédériec MUTZ, Anne Marie WEDELEC, Vércnique NICEELS,
Jean Michel PASQUIER, Michel PAULLIN, Catherine PAZDZIUR, Laurent PELLOUARD,
Nicolas PIERRE, Palrick POINSOT, Patrick PRODHON, Claude REMY, Daniel REMARD,
André-Xavier RESLINCER, Frédéric ROUSSEL, Sylvie ROUX, Jean Yves ROY, Jacky
RUBIMI, Catherine SFEIR, Franck TROMPETTE, Guy URECHEL, Patrick VIARD, Philip
VIEL, Daniel VOILLEQUIN, Patrice VOIRTN, Jean-Marie WATREMETZ, 2Znne Marie




LALLEMAND est remplacée par Anne STAFINIAK, Jean-Luc RATITARD est remplacé
par Norhert AHLRICHS

EXCUSES : 16

Pascal BABCUOT, Damien BONHCMME, Jean Yves CHAGNET, Florence DELFOUR, Marie
Thérése DORE, Michel DRIQUT, Delphine GAUTIER SDIGHA, France GUITREAU, Maric-
No#lle HUBERT, Philippe LESEUR, Denis WMAILLOT, Marie Christine MURGTIDA,
Valérie NRDELEC, Sophie NORIL, Frédéric PERRIN, Bernard VIALLETEL

ABSENTS : 10

Jean Louis BENCIT, Jean Charles BERTHIER, Roger BRAUX, Axel CAUSIN, Michel
DERAMOND, Jean Paul DIEUDONNE, Alain DCUILIOT, Christine HENRY, Bernard
5IMCON, Marielle THIBOUT

PROCURATIONS : 15

Pascal BABOUOT a Jean-Marie WATREMETZ, Jean Ywves CHAGNET & Michel ANDRE,
Florence DELFOUR a Laurence MEUNIER, Marie Thérése DORE a Michel COQURAGEOT,
Michel DRIOUT & Laurent PELLOUARD, Delphine GAUTIER SDIGHA a Akbés DJANTI,
France GUITREAU a Stéphane MARTINELLI, Marie-No#lle HUBERT a Pierre DELAITRE,
Fhilippe LESEUR a Christine GUILLEMY, Denis MAILIOT & Christian DESPRFER,
Marie Christine MURGIDA 2 Michéle LEMALRE, Valérie NEDELEC & Didier COGNON,
Sophie WOEL a Jacky BOICHOT, Frédéric PERRIN & Céline BRASSEUR, Bernard

VIALLETEL & Stéphan EMERAUX
Rapportaur : Madame Christine GUILLEMY

La loi n®2015991 du 7 aoit 2015 portant Nouvelle Organisation Territoriale de
la République (loi NOTRE) présente dans son article 98 les dispositions
ancadrant 1’'&laboration des schémas départementaux dfamélioration de
1*accessibilité des services au public (SDAASPY.

Le décret n®2016402 du 4 avril 2016 expose les cocnditions de mise en place de
ces schémas et prévoit notamment leur adoption avant le 31 décembre 2617 pour
une durée de validité de 6 ans aprés consultation des Etablissements Publics
de Coopération Intercommunale (EPCI).

Par courrier en date du 1l*t décembre 2017, Madame le Préfet de Haute-Marne a
transmis le SDAARSP élaboré conjointement par 1'Etat et le Département & notre
collectivitd ot scllicite lfavis du conseil communautaire conformément aux
dispositions législatives.

Le Schéma présente

Un diagnostic multithématique é&laboré a partir d’entretiens, d’ateliers de
travall territorialisés, de trailement stalisligue, 1l concerne ;

Commerces et services de prowimité

S5anté

S5olidarité socliale et acces au(x) dreiti(s)
Empleoi, insertion professionnclle =t formation
Education

Culture, sports et loisirs

Numérique (réseaux et utilisation)

Malsons de services au public (MSAP)

Scrvices de base (sau, déchets, assainissement)

[te+ RN I IO RN P

Un plan d’actions structuré autour de trois axes :

-

Faire de la santé unc priorité départementale
2. Assurer un maillage des services de prorimité en cohérence avec les
besoins



3. Améliovrer 17dceés  aux  services par la  solidarité  sociale et
territoriale

Ces trois axes sont déclinés en 11 fiches actions.

Vu

l7envol aux délégués communautaires du projet de Schéma Départemental

d'Amelioration de 1'Accessibilité des Services au Public, le 1sf février 2018,
de fagon dématérialisée ;

Vu 1’7avis du bureau en date du 07 févriier 2018,

Aprés en avolr délibéré, le conseil communautaire décide & 1funanimite :

de Eormuler les remarques suivantas :

* de maniere générale, si le Schéma souléve et prend en compte les
difficultés rencontrées par les secteurs les plus éloignés des
centralités du département (frange est notamment), les bourgs-
centre, les principales willes et leurs quartiers (QPV), dont le
diagnostic ceonfirme 1 accuell et la concentration des populations
les plus fragiles, ne fount 1’objet d”aucune mesure spécifique.

* la santé est identifiée et présentéc comme Ll'enjeu numéroc 1 ot la
priorité départementale. Cette thématique ne fait 1'objet que de
deurx fiches actions sans wvéritablement prendre appul sur les
services hospitaliers qui dolvent é&tre renforcés pour devenir, &
travers des actions de partenariat, des points d’appuis structurants
et centraux des territoires environnants.

* la dimension d’'aménagement du territoire gqui intégre les services de
sante comme levier essentiel de la reconguéte des centres—villes et
des bourgs-centres, n'est pas présentée dans le Schéma comme un
enjeu & part entiére ; or cette stratégie permettrait d'8tre en
conformité avec la nécessité de retrouver 1'attractivite
résidentielle recherchée par les populations.

d’émettre un avis favorable sur le projet de Schéma Départcmental
d'Amélicration de 1'Accessibilité des Services au Public (SDRASPY 2018-
2023 de Haute-Marne, sous réserve de la prise en compte des remarques
cxposées.

Pour extrait conforme,
La Présidente

Chrisline GUILLEMY

Certifie sous sa responsabilité le caractére exécutoire de la présente
délibération.



ACTES LANGRES 12/02/18

République Frangaise

#kdokok

Département de la Haute-

DELIBERATION
CONSEIL COMMUNAUTAIRE
Communauté de Communes des Savoir-Faire

Marme ekt
SEANCE DU 25 JANVIER 2018

Nombre de Membres I’an deux mille dix-huit, le vingt-cing janvier 2 vingt heures,
Membres le conseil communautaire, régulierement convoqué, s’est réuni an
cn Présents | Votants nombre prescrit pat la loi, en conseil communautaite dans le Jieu
exetcice habituel de ses séances, sous la présidence de Eric DARBOT,

85 68 68 président.

+7

Pouvoirs m: Michel AI..LIX, Matic-Claude AUBRY, Denis

Date de convocation
19 janvier 2018

Date d’affichage
1* février 2018

BILLANT, Monique BILLOT, Christophe BOURGEOIS,
Nelly BOUVIER (Suppléante de David VAURE), Bemard
BREDELET, Jean-Paul BREDELET, Franck BUGAUD,
Daniel CAMELIN, Daniel CHEVILLOT, Mickael CLER,
Agnés COCAGNE, Eric DARBOT, Corinne DARET,
Dominique DAVAL, Frangois DEMONT, Malou DENIS,
Olivier DOMAINE, Patrick DOMEC, Eric FALLOT, Patrice
FOURNIER, Danicl FRANCOIS, Bernard FRISON, André
GALLISSOT, Joé¢l GARCIN, Nicole GARNIER GENEVOQOY,
Olivier GAUTHIER, Michel GERARD, Fabrice
GONCALVES, Jean-Frangois GUENIOT, Daniel
GUERRET, Jacky GUERRET, Jean-Claude HENRY,
Jacques HUN, Michel HUQT, Jean-Marie HUTINET,
William JOFFRAIN, Jean-Marc LINOTTE, Gérald LLOPIS,
Serge MAGNIN, Muriel MAILLARBAUX, Michel
MARCHISET, Francis MARTIN (Suppléant de Bernard
FRENETTE), Josiane MOILLERON, Nicole MOUGIN,
Didier MOUREY, Alexandre MULTON, Frangois MUSSY,
Claude PELOTTE, Benoit PERRIN, Mariec PERRIN,
Ludivine PERRIN DEROCHE, Laurence PERTEGA,
Sylvain PETIT, Jean-Yves PROVILLARD, Dominique
RICHARD BRICE, Christiane ROBIN, Jean-Claude
ROGER, Daniel ROLLIN, Christiane SEMELET, Jean-
Claude SERVETTE (Suppléant de Danicl PLURIEL),
Nadine THEUREZ (Suppléante de Jany GAROT), Jean-
Marie THIEBAUT, Pierre THOMAS, Jean-Louis
VINCENT, Antoine VUILLAUME, Loic WEBER.

Absents : Hubert CHAPAUX, Ghislain DE TRICORNOT,
Jacky HORIOT, Robert LEFAIVRE, Didier MILLARD,
Bruno MIQUEE, Patrice PERNEY, Serge ROMANO,
Yoann VARNEY, Antoine ZAPATA.

Reptésentés :  Jean-Philippe BIANCHI  par  Frangois
DEMONT, Jean-Pierre GARNIER par Daniel CAMELIN,
Frangois GIROD pat Sylvain PETIT, Dani¢le GRANDJEAN
par Dominique RICHARD BRICE, Jacques MINGER par
Jean-Yves PROVILLARD, Denis RAILLARD par Antoine
VUILLAUME, Gilles THOMAS par Laurence PERTEGA.

Monsieur Jean-Frangois GUENIOT 2 ¢t¢ nommé secrétaite




Objet : Avis sur le schéma départemental d*amélioration de Paccessibilité des services au
public
N? de délibération ; 2018 021

wafwilm Suffrages exprimeés Ponr Contre Abstention Non participant
presenis
68 75 75 0 0 0

Vi le Code General des Collectivités Territoriales,

La loi n°95-115 du 4 février 195 d’orientation pour Paménagement et le développement du territoire,
modifi¢ par la loi NOTRe, article 26 prévoit que I'Erat et le Département élaborent conjointement un
schéma départemental d’amélioration de Paccessibilité des services au public en associant les EPCI a
fiscalité propre.

Cette démarché collaborative a abouti récemment u projet de schéma ci-annexé et qui doit recueillir
Iavis du conseil communautaire.

Le conseil communautaire, aprés en avoir délibéré, décide :

» D’émettre un avis favorable au schéma départemental d’amélioration de Paccessibilité des
services au public.

Adeptée a l'nnanimité

Fait et délibéré les jours, mois et an susdits.
Pour extrait conforme
Le président, Eric DARBOT

I Présidant

o

/‘

/

Eric DARBOT

Ce document a &ié signé dlactroniquement
sous sa forme onginale le 12/02/2018 4 18.05:28

R T2chie: so2BT06




Départcment de la EXTRAIT DU REGISTRE

HAUTE-MARNE DES DELIBERATIONS DU CONSEIL COMMUNAUTAIRE
oy : Jeudi 21 DECEMBRE 2017
Arrondissement de pate de Convocation @ 13/12/2017
CHAUMONT Nombra de conseillers en exercice ! 41
Nombre de prédsents : 32
communauté de Nombre de votants : 32

communes des Trois Foréts
Séance du 21 décembre 2017,

L'on deux mille dix sept, le vingt et un décembre, & 1800, les Membres du Conseil Communautgire de la Communauté
de Communes des Trois Foréts, se sont rdunis dans la salle des fétes de Chateauvillain sur ¢onvoeation régulidre de
Marie-Claude LAVOCAT, Présidente de la CC3F.

Etaient présents: Jean-Michel GUERBER, Jean-Louis BRESSON, Martine CONSTANT, Franck DUHOUX, &illes
COLLIER, Marie-Claude LAVYOCAT, Marie-Rose PATELLI, Jean-Marie BOUCHOT, Angélique COQUARD, J, ean-Claude
GUYOT, Agnés BARONNAT, Tean CALVO, Thierry GOURLIN, Philippe CORDTER, Claude GAGNEUX, René RICHARD,
Jo&l COURTAUT, Daniel MARCHAL, Jean-Michel CAVIN, Guy JACOB, Gervais GILLET, Guy BEGUINQT, Josette
DEMANGEQT, Mariette VOILLOT, Patrick DEVILLIERS, Nicolle PETITQT, Patrice (LOSS, Nicolle PENSEE,
Aurélien JOLY, Bernard MARILLIER, Marting HENRISSAT, Amélie ROBERT,

Procuration(s) donnde(s) = 1 = de Jean-Marie CAUGANT & Marie-Rose PATELLT.

Etai(en}t excusé(s), non représenté(s) : Dominique POUFGT, Gérard KLEIN, Philippe FREQUELIN, &érard PETIT,
Yvette ROSSIGNEUX, Claude SILVESTRE,

E1aien)t absent(s}: Frédéric ROSSIGNOL., Philippe CRENET

Mayant pas pris part au vote : Amélie ROBERT.

N°21-12-2017/011

' 0!;'81 ¢ Avis relatif a la consultation du schéma @@rf;nenm!

A travers le voie de la loi du 07/08/2015 portant Nouvelle organisation territoriale de
la République (NOTRe), et en lien avec la politique d’égalité des territoires, le
Gouvernement a souhaité renforcer 1’accessibilité des services au public afin de
mieux tépondre aux usagers dont certains éprouvent des difficultés a accéder aux
transports, aux commerces de proximité, aux services de santé, de [’emploi, et dc
maniére générale aux services qu’ils soient publics ou privés.

Dans ce sens, un chapitre de la loi sur la décentralisation est entiérement consacré a
ce sujet en prévoyant la création de schémas départementaux d’amdlioration de
I’accessibilité des services au public (SDAASP).

Aussi, une démarche partenariale a été engagée, pilotée par I'Etat et le Conseil
Départemental, qui vient d’aboutir récemment par la rédaction du projet de schéma
déparlemental.

Les objectifs de ce schéma sont de s'adapter au contexte de notre territoire.

Le schéma permet d’identifier et de hiérarchiser les services récllement essentiels du
point de vue des habitants, de repérer les principales carences en matitre de présence
et d’accessibilité de ces services (diagnostic territorial) et de proposer des solutions
qui permettront d’apporter des réponses & ces manques identifiés et ce, dans un
contexte de rationalisation de la présence physique des services publics et privés.

Le plan d’actions du schéma s’articule autour de 3 axes stratégiques :
- Faire de la santé unc priorité départementale,
- Assurer un maillage des services de proximité en cohérence avec les besoins,
- Améliorer I’aceds aux services par la solidarité sociale et territoriale

Le schéma est transmis, pour avis, aux organes délibérants des EPCI & fiscalité
propre du Département.

Sur la base du schéma des services au public de la Haute-Marne 2018-2023, Lransmis
par la Préfecture de Chaumont, en date du 01/12/2017, il appartient & ]’assemblée de
hien vouloir en délibérer.

Communauté de Communes des Trots Foréts — CC3F VI SEE PAR LA PREFECTURE le
Ne21-12-2017/011




Aprés analyse du schéma, le Conseil Communautaire ;
- dit ne pas émettre de remarque ou d’observation particuliére ;

- dit que le schéma présenté fait état d’éléments négatifs déja bien connus et que les
solutions proposées sont comme souvent bien plus faciles 4 écrire qu’a réaliser ;

- émet un avis favorable an schéma présenté ;

- autorise la Présidentc 4 signer tout document se rapportant A la présente
délibération.

Vote pour: 32 Abstention:/ Vote contre:/

Foit et délibérd en la salle des Féles de Chiteauvillain, en séance Jes jours, mois, et an susdits et
ont signd av registre tous les Metnbres présents,

Pour extrait conforme, La Présidente,
Chéteauvillain, le 22 décembre 2017. Marie-Clavde LAVOCAT.
=~

regu 2 la Préfecture
de Iz Haute-Mame

w 6 JAN, 208

Communauté de Communes des Trois Foréis — CC3F VISEE PAR LA PREFECTURE le
N°©21-12-2017/011
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Délibération n°® 07-01-2018

République Frangaise Extrait du registre

D' l-t I Fd - L]
Hatepame) de délibérations du conselil

] Communauté de Communes
Seance du Du Bassin de Joinville en Champagne

30 janvier 2018 L‘an deux mille dix-huit et le mardi 30 janvier & 18 heures 30, le Conseil communautaire,
régulidgrement convoqué, s'est réuni au nombre prescrit par la loi, 3 la salle des fétes
de Poissons, sous |a présidence de M.FEVRE lean-Marc, Président de la Communauté de
Communes

Nombres de membres

Aff%’ents ; En guii_tﬂ_": pris | Présents : Tous les membres en exercice étaient présents a |'exception de
sU Longsil |lexecie A Ont donné leur pouvoir : MME BITTER M. Commune de Joinville 3 M. NIVELAIS R. — M.

Délibération
THANIER JP. Commune de Mussey 8 M. RENARD P. -~ M. GOUVERNEUR D. Commune de
89 61 68 Joinville 3 M. FEVRE JM. — MME DUPUIS C. Commune de Doulevant le Chiteau & M.
LALLEMAND G. — M. MICHELOT C. Commune de Rouvroy sur Marne a M. MICHEL M. — M.
Pouvairs POE O. Commune de Gudmont-Villiers 3 MME POUGET D, — M. OLLIVIER B. Commune de

_ Joinville 3 M, LAMBERT M.

7 Absents excusés remplacés : M. BERARD R. Commune de Busson par M. CORNOT A. — M.
ALLEMEERSCH A. Commune de Cirfontaines en Ornois par M. PETITIEAN R. — M. MAIGROT
C. Commune de Ferriére et la Folie par MME ANDOUARD E. - M. MONTAGNE L. Commune
de Germay par MME GASSMANN M. - M. CUNY E. Commune de Baudrecourt par M.
FAILLIET JP.

Absents excusés non remplacés : MELLE MONIOT O. Commune de Blurmeray — M.
THIEBLEMONT F. Commune de Bouzancourt — M. GUILLAUMEE J. Commune de Cirey sur
Biaise — M. BRUNAUX P. Commune de Leschéres sur le Blaiseron — M. CHATELOT C.
Commune de Nully

Absents non excusés non remplacés : M. ROBERT JY. Commune d'Annonville — MME
CHATELAIN A, Commune d'Arnancourt — M. BARBIER P. Commune d’Autigny le Petit — M,
LALLEMENT L. Commune de Beurville — M. MARCHAND G. Commune de Brachay = M.
ESCHENBRENMER R. Commune de Chambroncourt = M. HOULOT JP. Commune de
Dormmartin le Saint-Pére — M. RICHER J. Commune de Dommartin le Saint-Pére — M,
SCODITTI L. Commune de Donjeux — M. FOURNIER X. Commune de Germisay — MME
MAIGROT €. Commune de Joinville — M. ROZE B. Commune de Joinville — MME LECORRE N.
Commune de Joinville — MME PERRIER C. Commune de Nomécourt — MME HUGUENIN A.
Commune de Vecqueyville

A 6té nommé secrétaire : M. ROSSIGNON P., Commune d’Autigny le Grand

Date de la convocation

23 janvier 2018
Date d’affichage Objet de la délibération
23 janvier 2018 SCHEMA DEPARTEMENTAL D’AMELIORATION DE L'ACCESSIBILITE DES

SERVICES AU PUBLIC {SDAASP) — AVIS DE LA CCBJC

M. NEVEU expose :
Vu la loi n*82- 213 du 2 mars 1982 modifiée relative aux droits et libertés des communes, des Départements et des
Régions ;

Délibération n° 07-01-2018
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Vu la Loi n® 2014- 58 du 27 janvier 2014 de modernisation de ['action publique territoriale et d'affirmation des
métropoles ;

Vu La loi n® 2015- 951 du 7 aolit 2015 portant Nouvelle organisation territoriale de la République (NOTRe) qui
contient des dispositions consacrées & l'accessibilité des services & la population, et son article 98, applicable 2
compter du ler janvier 2016 qui indique le cadre d'élaboration du « schéma départemental d'amélioration de
lI'accessihilite des services au public » ;

Vu la délibération du Conseil départemental de la Haute-Marne approuvant le projet de schéma du 15 décembre
2016.

A travers le vote de la loi du 7 aoiit 2015 portant Nouvelle organisation territoriale de la République {NOTRe}, et en
lien avec la politique d'égalité des territoires, le Gouvernement a soubaité renforcer 'accessibilité des services au
public afin de mieux répondre aux usagers dont certains éprouvent des difficultés 3 accéder aux transports, aux
commerces de proximité, aux services de santé, de I'emploi, et de maniere générale aux services qu'ils soient publics
ou privés.

Dans ¢e sens, un chapitre de la loi sur la décentralisation est entierement consacré 3 ce sujet en prévoyant la
création de schémas départementaux d'amélioration de |'accessibilité des services au public {SCAASP).

Depuis le printemps 2016, une démarche partenariale a été engagée, pilotée par I'Etat et le Conseil Départemental,
en associant notamment les EPCI, les opérateurs de services et les autres partenaires concernés,

Le diaghostic a été restitué au début du mois de juillet 2017 au comité de pilotage aprés une présentation aux élus
du conseil départemental en juin,

Les objectifs du schéma ont été précisés pour s'adapter au contexte de la Haute-Marne, 9 thématigues d’étude ont
eté identifiées pour le diagnostic :
1. Commerces et services de proximite
Santé
Solidarité sociale et accés aux droits
Emploi, insertion professionnelle et farmation
Education
Culture, sports et loisirs
Numérique (réseaux et utilisation)
Maisons de services au public (MSAP)
Services de base {eau, déchets, assainissement)

© BNV s W N

Le schéma permet d’identifier et de hiérarchiser les services réellement essentiels du point de vue des habitants, de
repérer les principales carences en matiére de présence et d’accessibilité de ces services {analyse territoriale) et de
proposer des solutions qui permettront d’apporter des réponses a ces manques identifiés et ce, dans un contexte de
rationalisation de la présence physique des services publics et privés.

1. Faire de la santé une priorité départementale
2. Assurer unmaillage de services de proximité en cohérence avec les besains
3. Améliorer I"acces aux services par la solidarité sociale et territoriale

Le projet de schéma est transmis, pour avis, aux organes délibérants des EPCI a fiscalité propre du département, au
Conseil régional ainsi qu'a la Conférence territoriale de I'action publique, Aprés avoir été éventuellement modifia
pour tenir compte des avis recueillis, il sera soumnis pour approbation au Conseil Départemental de 1a Haute-Marne.

A l'issue de ces délibérations, le Préfet arrétera définitivement le schéma départemental d’amélioration de
I"accessibilité des services,

Délibération n° 07-01-2018
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Les différents organismes associés lars de I'élaboration du schéma participeront a sa mise en ceuvre, en tant que
partenaires ou maitres d’ouvrage des actions.

La lecture de ce projet de schéma appelle les remarques suivantes sur deux des 3 orientations:

- Orientation n"1 : L'objectif prioritaire de faire de la santé une priorité départementale, s'inscrit pleinement
dans la stratégie en matiére d’offre de soins engagée par la CCBIC : dans la conduite d'un projet de maison
de santé piuridisciplinaire principalement mais également dans son engagement politique au travers le
portage d’un Contrat Local de Santé depuis janvier 2017 aux cotés de I'ARS.

- Orientation n®2 :

Une attention particuliere doit étre partée a la fiche n°4 concernant d’une part, le portage de la compétence
scolaire qui ne reléve pas sur Fensemble du territoire départemental d’'une compétence intercommunale et
d’autre part les formations en lien avee CIGEQ. Ce dernier sujet a été travaillé dans le cadre des ateliers
conduits pour le contrat de développement territorial déposé auprés de M. Le 17 ministre depuis le mois
d’avril 2017. Dans ce cadre, 3 axes étaient prioritairement identifiés :
o Conforter loffre de formation professionnelle structurelle dans les secteurs fortement sollicités
notamment le BTP et la métallurgie sur la période de référence.

o Développer des formations spécifiques au regard du référentiel de compétences liés aux métiers
identifiés sur CIGEQ,

o Accompagner et préparer la ressource formative a absorber la mentée en charge des nouveaux
besoins de formation de CIGEO.

Une cohérence pourra étre trouvée dans les deux documents.

S’agissant de la fiche n°5 relative aux équipements sportifs : I'action n°1 doit étre pensée en cohérence avec
le nouveau paysage institutionnel et notamment les EPCI. L'objectif d’'interventions plus sélectives ne parait
pas approprié et peut rentrer en conflit avec les objectifs fixés dans I'action n°2.

Il ast également a noter que le projet de SDAASP ne propose pas de mesures d’'impact des actions proposés,
gu’elles poartent sur les impacts financiers pour les porteurs de projets ou les Impacts socioéconomiques pour les
habitants et les entreprises du territoire.

On notera par ailleurs I'absence dans le projet de SDAASP de thématigues aussi importantes que celles relatives &
I'emplei et 3 I'insertion professionnelle ou a I'enfance et a la jeunesse.

Par ailleurs, la question ouverte proposée en conclusion peut laisser entrevoir une remise en question du contenu
méme du projet de schéma proposé. Cette question devra étre assez vite tranchée pour permettre une
appropriation par les collectivités concernées des enjeux et objectifs avancés. Cette question ayant par ailleurs des
impacts sur les porteurs d’actions et la gouvernance de celles-ci.

A noter enfin, qu’une confusion existe dans le document guant aux compétences eaux et GEMAPI étant précisé gue
celles—ci sont bien distinctes tant dans leur exercice que dans la gouvernance telle que prévue par la Loi NOTRe.

Sur la base du présent rapport et du schéma jeint en annexe, et aprés en avoir délibéré, le Conseil Communautaire,
a l'unanimité, décide : (résultats du vote ; 3 ABSTENTIONS {LAMBERT M. — COSSIN JP. — CHAVAUDREY F.})— 565 POUR)
- D'émettre un avis favorable, assorti des observations ci-dessus, au projet de schéma départemental
d’amélioration de I'accessibilité des services au public ;
- D’autoriser toutes les décisions nécessaires a I'exécution de la présente délibération ;

- D'autoriser M. Le Président, ou son représentant, 3 signer tout document se rapportant a la présente
délibération,

Délibération n° 07-01-2018
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Acte rendu exécutoire Pour extrait conforme
Aprés dépot en Sous-Préfecture le : Le Président
Et publication ou notification le : Jean-Marc FEVRE

le Président

[

./-’
-

Jean-Mare FEVRE

Ce document a &6 sligné éleclroniquement
sous sa forme originale le 01/02/2018 & 15:47:51
15420 f2dadta70

le Présidant

Jean-Mare FEVRE

Ce g &1é signe &l sament
sous sa forme originale le 01/02/2018 & 15:47.51
* T84 AN A SAlsTD
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HAUTE-MARNE
CHAUMONT

Départ :
Arrond ;

DATE DE CONVOCATION
08/12/2017
DATE D’ AFFICHAGE
14712/2017

NOMBRE DE CONSEILLERS

EN EXERCICE 78
PRESENTS 55

VOTANTS 63
OBIET :
2017-232
Avis sur le Schéms
Départementsl d’ Amélioration

de I’ Accessibilité des Services
Publics

Déposée en Préfeciure le

Nolifiée aux intéressés le

Réception au conirble de légalitd le 18M12/2017 & 14 1625
Aéhroncs fecivequs  D57-200089084-201T1214-2017_232 0€
L Affiché le 18/12/2017 - Certifté axécuicire le 10/12/2017

EXTRAIT DU REGISTRE DES DELIBERATIONS
DU CONSEIL COMMUNAUTAIRE
COMMUNAUTE MEUSE ROGNON

L"an deux mil dix-sept

Le 14 décembre 3 20 heures 30

Le Conseil Communauiaire légalement convoqué, s*est réuni & la salle Louise Michei 2 Bourmont
entre Meuse el Mouzon en session ordinaire sous la présidence de Monsisar GUY Bernard,
Président en vertu de la convocation adressée par lui=sméme, le 8 décembre 2017 mentionnée au
registze et affichée le jour méme

Présents 55  délépués sur 78

Fouvoirs Mme Jessica VARIS A M. Philippe BARAUX

Mme Marie Claude FLAMMARION & M. Emmanuel ROUYER

M Fabrice GARLINSKI & M Laurent HASSELBERGER

M Frangois MARTINS 4 M Christophe LIMAUX

M Francois CHAPITEL a M Guillaume MATHIEU

M Gilles DESNOUVEAUX & M. Michel BOULART

M Julien PATZOURENKOFF 4 M Laurent MARRAS

M Pierre Jean LAMBERT a M Bernard GUY

Lesquels forment la majoriié des membres en exercice et peuvent valablemeni délibérer.

A &€ élu Secrétaire M Gilles LIEGEOIS
Le Schéma Départemental d* Amélioration d'Accessibilité des Services Publics est un
document élaboré conjointement par les services de I"Etat (Préfecture) et le Conseil
Diépartemental.
1] est constitué d’une partie diagnostic, reflet du territoire peu optimiste qui affiche un
vicillissement et une baisse de la population qui pourraient perdurer jusqu'a 2030,
Un suréquipement aw niveau des premier el second degrés scolaires, des insuffisances au
niveau médical el un €loignement de la population, des commerces el des services,
Une seconde partie traite des moyens & mettre en ceuvre pour corriger les difficultés
annoncées précédemment et enfin un choix de retenir trois orientations :
- Faire de la Santé une priorité Déparlementale
- Assurer un maillage des services de proximité en cohérence avec les besoins
- Améliorer ’accés aux services par la solidarité sociale et territoriale
Ces trois orientations ont donné lieu & la rédaction de 1 fiches qui sont traduites
dans des actions,
La CCMR est impliquée dans bons nombres d’actions au titre de porteur de projets
et maitre d’ouvrage, exploitant de structures et d’une maniére générale dans le
financement.
Néanmoins, force est de constater que ce document est adapté au territoire et doit
apporter remédes et solutions pour préserver el développer notre espace rural.
Le conseil communautaire, aprés éude des documents regus a domicile et
délibération, prend acte de V'existence de ce document.
Les orientations énoncées sont déja connues et certaines engagées. Par contre I’EPCI
constate que le financement reléve encore des collectivités locales. La situation de
I’emplai est totalement ignorée.

Fait et délibéré en mairie les jours, mois et an que dessus.
Au registre sont les signatures.
Pour extrait conforme. o
A llloud, le 14 décembre 2017 SO,
Le Président,
GUY Bernard




09/03/18
Administration générale

LANGRES
DEPARTEMENT DE HAUTE MARNE COMMUNAUTE DE COMMUNES
CANTON DE VILLEGUSIEN LE LAC AUBERIVE YINGEANNE ET MONTSAUGEONNAIS

Séance du 22 (évrier 2018 4 18 h 3¢

DELIBERATION
19/18

L’an deux mille dix-buit, I vingt-deux janvier, I'assemblée de la Communauté de Communes d’Auberive
Vingeanne et Montsaugeonnais étant réunie au lieu extraordinaire, aprés convocation légale, sous la présidence
de M. Patrick BERTHELON, élu aux fonctions de Présidant.
Ltaient présents .

Laurent AUBERTOT, Jean Paul BIDAUT, Bemard MEYER, Joelle DECOK, Patrick MIELLE, Yves
VAILLANT, Didier SEVRETTE, Nicolas BLET, Achille LOPES, Bernard CIIAUDOULT, Sylvie
BAUDOT, Eric TRIBOULET, Jean-Michel RABIET, Patrice PARISEL, Sonia BIQUET, Jean-Paul
ANDRIOT, Reégis BIZINGRE, Sylvain DELLA CASA, Thérése FAIVRE, Gérard PETER, Charles
GUENE, Marie KAMIL, Jean-Pierre COURQUX, Auguste DE MESQUITA, Jean-Pierre GOISET,
Patricia ANDRIOT, Pietre DZIEGIEL, lsabelle MIOT, Rosa (IRARDOT, Jean-Pierre CARBILLET
Jean-Pierre JAPIOT, Yveline PERROT, Claude BLANCHOT, Franck ADAM, Christelle DOSSO,
Jacques BOIGET, Sophie SALIHI, Jérdme BARTHELEMY, Jean-Yves GII.LET, Gérard
MOILLERON, Edmond ROCOPLAN, Jean BONNARD, Anne Marie JANNAUD, Jean-Pierre
GOUSTIAUX, Francis THIRION, Yves BRESSON, Madeleine MARIA, Pieme POINSOT, Partrick
BERTHELON.

Frédéric POTTIER, Anne-Cécile DURY, Gilles GOISET.

Jean Philippe BECCEGATO a donné pouvoir & Bernard MEYER, Philippe RACHET a donné pouvoir
4 Patricia ANDRIOT, Claire COLLIAT a donné pouvoir a Bemnard CHAUDOUET, Daminique
ROBIN a donné pouvoir & Yves BRESSON, Joél DEMANGE a Francis THIRION,

Secrétaire de séance : Franck ADAM

Diaie de fa convocation ; 16 février 2018

En exercice (68 Paour 33
Présemts @ 48 Contre !
Fotanes : 53 Abstention !

ANIMATION ET VIE DU TERRITOIRF

Schéma Départemental d’Amélioration de I’ Accessibilité des Services an Public (SDAASP)

La loi n°95-115 du 4 février 1995 dorientation pour I'aménagement et le développement du territoire
a prévu, en son article 26 {récrit par la loi NOTRé), que I'Etat et le Département élaborent
conjointement un Schéma Deépartemental d’ Amélioration de I’ Accessibilité des Services au Public en
associant les établissements publics de coopération intercommunale a fiscalité propre.
Conformément aux dispositions I¢gislatives, ce projet de schéma est transmis pour avis aux organes
délibérants des élablissements publics de coopération intercommunale a fiscalité propre.
Aprés avoir pris connaissance -
- du projet 2018-2023 du schéima
des plans d’actions
du compte rendu du comité de pilotage du 14 novembres 2017



Le Conseil Communautaire,
Apres en avoir délibéré :

FORMULE un avis favorable sur le projet 2018-2023 du Schéma Départemental
d'Amélioration de |" Accessibilité des Services au public
AUTORISE le Président a signer toutes pieces relatives a ce dossier,

Fait et délibéré en séance
Le Président
Patrick BERTHELON

s

/’

i

_-/




Grand:st

ALUSALE CHAMPALRF SACERRE LTRIR LR

CONFERENCE TERRITORIALE DE L'ACTION PUBLIQUE
Avis Sur le Schéma Départemental d’Amélioration de I’Accessibilité des
Services Publics (SDAASP) de la Haute Marne
Maison de la Région, Strasbourg, le 27 novembre 2017

Conformément & la loi du 7 aolit 2015 (NOTRe), la CTAP, réunie le 27 novembre 2017, doit
rendre un avis sur le projet de Schéma départemental d’amélioration de ‘accessibilité des
services publics dans le département de la Haute Marne qui a été transmis 4 ses membres,

en amont de la réunion.

A |lssue des débats, mettant en avant la nécesslté d‘avoir une réflexion commune sur la
question particuliere de l'offre de santé sur le territoire, il est acté & I'unanimité que le
schéma présenté recuellle un avis favorable.

Le Présient dg la CTAP,

Jean R R



Date d'affichags ; 2302/2018
Date AR Prafacture | 23/02/2018 23022018
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REPUBLIQUE FRANCAISE

Grandl:zst

ALSACE CHAMPAGNE-ARDENNE LORRAINE

DELIBERATION DE LA COMMISSION PERMANENTE DU
CONSEIL REGIONAL

Séeance du 23 février 2018

Délibération N°18CP-238

Politique Aménagement des territoires
Objet Grand Est - Schéma Deépartemental d'Amélioration de 'Accessibilité des
Services au Public - Avis sur le Schéma Départemental de la Haute Marme

Fonction 5 - Ameénagement des temitoires:
Sousifonction

APRES EN AVOIR DELIBERE, LA COMMISSION PERMANENTE DU CONSEIL REGIONAL
GRAND EST DECIDE

Vu la délibération du Conseil Régional N°17SP-2321 du 20/10/2017 portant délégation de
compétences a la Commission Permanente,

Vu l'avis émis par la Commission Aménagement des Termritoires du Conseil Régional,



- d'émettre un avis favorable, conformément a l'article 98 de la loi NOTRé n° 2015-891 du
7 a0t 2015, au projet de Schéma Départemental d'Amélicration de I'Accessibilité des Ser-
vices au Public (SDAASP) proposé par le Préfet et le Président du Conseil départemental de
la Haute-Marne.

Strasbourg le 23 février 2018,

Le Président du Conseil régional

U
\

Jean ROTTNER





