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Contexte du développement durable
en santé

Pourcentage d'émissions de gaz a

effet de serre en France imputable
au secteur de la santé

95% Medicaments et Dispositifs Médicaux
20% Transports et déplacements
15% Depenses énergetiques

10% Pollution (déchets et gaz médicaux)
Source : The Shift Project, 2010

Etapes de la conception hospitaliére

A Programmation générale du projet

Etude des besoins et missions de I'hopital
Etude des ressources disponibles et des contraintes
Analyse des risques & Appels d'offres
Choix d'implantation et accessibilite facilitee

éa Direction de I'h6pital, Agences régionales de santé,

/ maitrise d’'ouvrage, services techniques, service achats
Conception fonctionnelle et programmation B

Etude des besoins fonctionnels

Etude organisationnelle interne

Confrontation des points de vue
Elaboration du cahier des charges

Cadres de santé, représentants des utilisateurs,
Assistance ala maitrise d'oeuvre, comité projet

C Conception architecturale et technique

Etablissement de plans concrets
Prise en compte des élements
topologiques
Accessibilité du site
Architectes, ingénieurs, bureaux d'études, urbanistes

Construction et mise en service D

Début des travaux

Respect des plans et normes applicables au projet
£k Gestion des impreévus

Formation du personnel et mise en service

Entreprises de construction, maitre d'ceuvre, bureaux de
controle, formateurs
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Recommandations au cours du cycle de vie du batiment

Production

MATERIAUX DURABLES

Matériaux bruts Matériaux recyclés

Pas de transformation en usine Récupération - Réutilisation -
Moins d'emissions de Gaz a Effet Recyclage - Remise en etat
de Serre Economie circulaire

Bois sauf pour les sols,
parements, meubles
Béton pour les sous-couches,

dallage, structures

Exploitation

Electricite

Bois, Béton bas carbone,
Acier, Aluminium, PVC recyclé
(sans utiliser de la colle)

B ECONOMIE DES RESSOURCES ENERGETIQUES

Chaleur

Energie renouvelable Récupération de chaleur

Energie decarbonée 0l
Panneaux solaires

des groupes froids
Utilisation de biogaz

Télésurveillance et numérique

Suivi a distance des patients - Reduction des déplacements mais
emissions de gaz a effet de serre engendrees par la digitalisation

ECONOMIE DES RESSOURCES EN EAU

Suivi et déetection des fuites

Equipements hydro-economes
Réutilisation des eaux non potables

Conclusion

Le développement durable s'integre a toutes les
echelles de la conception hospitaliere, du batiment
aux pratiques de service, malgre des limites
techniques et reglementaires. Son déploiement
reste important pour reduire I'impact
environnemental des établissements de sante.

g Construction

ACHEMINEMENT DES MATIERES PREMIERES

Favoriser les filieres courtes
Répondre a des chartes
environnementales

Isolation thermique (extérieure si
rénovation)

Solution de vitrage adaptée (double
de préférence)
Optimisation des sources
naturelles de lumiere
Panneaux solaires et Végétalisation

des toits

Fin de vie

RETRAITEMENT DES DECHETS ET MATERIAUX

Valorisation des déchets - Gestion améliorée des DASRI
(Déchets d’'Activités de Soins a Risque Infectieux)

Projets démolition/reconstruction - Récupération des matériaux
issus de la démolition par des sociétés de recyclage

SURELEVER LE BATIMENT PLUTOT QUE DETRUIRE ET
RECONSTRUIRE

MODULARITE DU BATIMENT
Au lieu de construire un nouveau batiment pour

augmenter la surface de soins - Ajout d'un étage
supplémentaire au batiment soit par création d'un
ﬁ etage technique, soit par déplacement des groupes
techniques sur le nouveau toit
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