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« En revenant écrire ici 
avec les autres, 
je me sens redevenir 
un peu

moi-même ».
Jean, participant, 
projet atelier d’écriture, HCL – GHC – HEH, en partenariat avec la BM de Lyon et Carole Fives, 2016. 
Déambulation chorégraphiée du Collectif BIM, Journée La Rencontre dans la création artistique, 

organisée à l’ENSATT, par interSTICES en partenariat avec l’ENSATT, Résonance Contemporaine, l’ARALD, la MAPRAA,

le 29 septembre 2016 - © Benjamin Bourgeois
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1. LES ACTIONS « EN PROPRE » 

Pour rappel, les actions « en propre » visent à répondre aux attentes des membres adhérents de l’association afin de faciliter le développement de leurs projets Culture et Santé, et de favoriser leur visibilité au niveau régional. Elles s’adressent à l’ensemble des adhérents d’interSTICES, qu’il s’agisse de professionnels du sanitaire, du culturel ou du médico-social. Elles sont financées par les fonds propres de l’association (adhésion et participation au budget de fonctionnement, aides privées).

Après quatre premières années d’activités, il s’agissait en 2016 pour interSTICES à la fois de poursuivre le développement des actions déjà engagées, mais aussi de continuer à les développer.
1.1. Rappel du programme prévisionnel d’actions pour l’année 2016
1.1.1. Préambule

Le programme prévisionnel présenté pour 2016 se pensait comme la déclinaison opérationnelle et annuelle des orientations stratégiques 2016-2018 validées en assemblée générale. L’objectif était de mettre en œuvre des actions en lien avec les 4 axes de travail désignés comme prioritaires :
1. Poursuivre l’accompagnement réflexif, méthodologique et prospectif des adhérents.

2. Développer notre réseau.

3. Travailler au rayonnement de l’association, de ses adhérents, de ses projets.

4. Etre facilitateur de projets.

1.1.2. Poursuivre l’accompagnement réflexif, méthodologique et prospectif des adhérents.

· Enjeux et objectifs

Si la priorité a été donnée sur 2016-2018 au développement, il faut pour autant entretenir l’existant et donc poursuivre le travail d’accompagnement engagé auprès des professionnels déjà adhérents. C’est en partie ce travail réflexif, méthodologique et prospectif qui permettra au nombre d’adhérents de continuer à se stabiliser, mais aussi très certainement à croître en leur donnant des outils concrets pour améliorer leur pratique et leurs projets.

· Actions envisagées

· Mutualiser et s’auto-former : 

· Poursuite des groupes de travail,

· Mise en œuvre d’un séminaire interne de réflexion.
· Mettre à jour et enrichir nos outils méthodologiques :
· Etude sur l’éligibilité des hôpitaux au mécénat,

· Création d’une mallette pédagogique.
· Former : proposer et mettre en œuvre un cycle de formation.
1.1.3. Développer notre réseau 
· Enjeux et objectifs

Depuis la création de l’association, le nombre d’adhérents a certes augmenté chaque année, mais de manière limitée. Ainsi, notre réseau repose encore sur un même noyau dur de structures et de professionnels convaincus dès l’origine de l’importance de la création d’une structure comme la nôtre. Après quatre années d’existence, et même si ce phénomène de « noyau dur » est un des marqueurs récurrents de la démarche Culture et Santé, nous ne pouvons pas nous en satisfaire. Il semble en effet important aujourd’hui d’entrer dans une phase de déploiement.  Le renforcement des moyens humains de l’association a ainsi pour but de permettre de s’engager dans une politique de développement plus dynamique et plus systématique en poursuivant donc deux finalités : la hausse du nombre d’adhérents et une répartition sectorielle plus équilibrée.
· Actions envisagées : engager un travail de sensibilisation par secteurs professionnels.

· Démultiplier les interventions de sensibilisation en direction du milieu sanitaire.

· Au-delà de la création d’une mallette pédagogique, il s’agit d’une part de démultiplier les interventions de ce type,

· Et d’autre part de les rationnaliser en les pensant peut-être à l’échelle des territoires, en identifiant au sein de l’association des personnes ressources en la matière, etc. …
· Créer des passerelles plus naturelles entre interstices et le secteur culturel en travaillant à une meilleure compréhension de sa part de la démarche culturelle en espace de santé.

· Création d’une journée de réflexion autour de la thématique « Création et Intervention » en partenariat avec des pôles de compétences culturelles, la MAPRAA, l’ARALD, l’ENSATT et Résonance Contemporaine.

· Organisation en lien d’une exposition à la MAPRAA.

· Travailler un argumentaire à l’intention de ce secteur.

· Créer des outils de communication plus sensibles.

· Intervention au sein du groupe des Vingt. 
· Développer notre réseau dans le secteur médico-social. 

· Publication et diffusion de l’ouvrage sur le médico-social en lien avec le mandatement Auvergne-Rhône-Alpes. 

· Organisation d’une journée d’échange sur ce thème.

· Organisation d’une formation. 

1.1.4. Travailler au rayonnement de l’association, de ses adhérents, de ses projets.

· Enjeux et objectifs

Pour se développer il faut naturellement faire valoir ce que l’on est, faire rayonner ses actions pour convaincre d’autres de rejoindre les rangs. 
· Actions envisagées

· Communiquer. Plus et mieux.

· Animation du site internet.

· Diffusion de la lettre d’information régionale.

· Création d’une page Facebook. 

· Création d’une vidéo.

· Valoriser et diffuser les œuvres réalisées

· Enrichir le centre de ressources préexistant.

· Inventaire / catalogue des objets produits par les adhérents.
· Tisser des partenariats

· Développer des collaborations régionales

· Un partenariat inter-régional.

1.1.5. Etre facilitateur de projets

· Enjeux et objectifs
Avant 2016, le programme Culture et Santé régional ne permettait d’aider que des établissements hospitaliers dans la mesure où le champ premier et historique de compétence de l’ARS ne portait que sur ce type d’établissement. Avec la réforme du système de santé visant à décloisonner les différents secteurs pour favoriser la cohérence des parcours de soin, l’ARS a vu son champ de compétences s’étendre au secteur médico-social. Une nouvelle convention nationale a ainsi été signée en 2010. Elle réaffirme l’importance de la politique de développement culturel dans les hôpitaux, et souhaite au regard des changements structurels énoncés l’élargir au secteur médico-social. Cette extension n’est toutefois pas aisée au regard de la spécificité du secteur médico-social marqué par la multiplicité et l’hétérogénéité de ses structures. Elle est par ailleurs rendue difficile par le contexte financier actuel.  

Le développement de projets culturels et artistiques dans ces espaces fait pourtant autant sens que dans ceux purement sanitaires. Ils accueillent des populations nombreuses sur lesquelles nous nous devons de porter notre attention, majoritairement des personnes âgées et des personnes en situation d’handicap ; des populations qui souffrent souvent d’exclusion sociale. Les établissements médico-sociaux que nous rencontrons sur le terrain trouvent dans la démarche culturelle et artistique que nous défendons une résonance réelle avec leur projet d’établissement et les projets de vie des personnes accueillies, qui poursuivent conjointement des objectifs de valorisation des personnes, de respect de leurs droits fondamentaux et de lien social. Il est toutefois difficile pour beaucoup d’entre eux, au regard de leur taille souvent modeste et de leurs moyens limités, de s’investir dans ce type de dynamique, qui nécessite des compétences, du temps et un budget. 

Au-delà des réflexions engagées par les opérateurs publics régionaux sur cette question depuis plusieurs années et qui ont abouti à l’ouverture du programme, dès 2015, il nous a semblé important au sein d’interSTICES d’aider nos adhérents qui le souhaitaient à développer leurs projets artistiques et culturels au sein d’établissements ou services médico-sociaux. Nous avons sollicité la Fondation du Crédit Coopératif pour nous accompagner dans cette démarche. Après plusieurs rencontres et l’instruction de notre dossier au niveau régional et au niveau national, le projet a été retenu. Il a bénéficié d’un premier soutien en 2015, reconduit en 2016. 
· Actions envisagées

· Partenariat avec le Crédit Coopératif
· Aide à l’émergence de nouvelles initiatives par une bourse aux projets. Lancement d’une bourse aux projets pour aider au démarrage de projets dans quelques établissements médico-sociaux.
· Aide à la continuité d’une structure de mécénat à l’échelle micro pour modélisation au niveau d’interstices. Soutenir la création et la gestion d’un club de mécénat au niveau local.

1.2. Bilan de mise en œuvre

1.2.1. Préambule

En 2016, l’association avait donc décidé de poursuivre ses efforts en termes d’accroissement de son volume d’actions en propre pour légitimer son existence au-delà de la politique publique portée par l’ARS, la DRAC et la Région, mais aussi pour répondre encore davantage aux besoins de ses adhérents. 
De fait, l’année a été très riche. La plupart des actions présentées sur le programme d’actions ont ainsi été réalisées. Quelques-unes n’ont pas pu l’être soit du fait d’arbitrages financiers nécessaires soit de révision des actions jugées prioritaires. Elles ont alors soit été reportées à l’année 2017 soit remplacées par d’autres actions, soit totalement supprimées lorsqu’elles se sont finalement avérées peu pertinentes
. 

1.2.2. Poursuivre l’accompagnement réflexif, méthodologique et prospectif des adhérents
· Mutualiser et s’auto-former

· Poursuite des groupes de travail.

En 2016, 2 groupes de travail ont été mis en place avec pour objectif de travailler à des thématiques spécifiques mises en exergue par les adhérents lors de l’assemblée générale. Les problématiques suivantes avaient été retenues : 

· Le métier de responsable culturel d’établissement,

· L’argumentaire Culture et Santé.

Chacun des groupes constitués a fonctionné selon son rythme, mais les deux collectifs ont été marqués par une mobilisation pleine et fréquente. Entre partage d’expériences, questionnements, retours sur pratiques, et auto-formation, les rencontres réalisées ont ainsi donné lieu à des échanges riches, très libres, quelquefois vivaces, mais toujours constructifs. 

Le groupe de travail « Argumentaire », constitué de 6 professionnels, a finalisé son outil [schéma notions], aide à la définition et à la compréhension des notions d’art thérapie, d’animation et de projet culturel et artistique en l’enrichissant des retours énoncés lors du séminaire 2015, des remarques faites par nos homologues sur d’autres territoires et surtout des retours d’art-thérapeutes et animateurs questionnés. 

Le groupe a par ailleurs élaboré 5 fiches techniques, supports d’argumentation dans la rencontre, la présentation et/ou la négociation avec :

· les personnes accueillies ou accompagnées dans des établissements de santé, 

· les professionnels de la culture, 

· les professionnels de la santé, 

· le grand public, 

· et les financeurs.

Ces fiches ont été présentées et partagées avec les autres adhérents de l’association lors du séminaire interne du 2 février 2017.

Le groupe de travail « Responsable culturel d’établissement », initialement « Responsable culturel hospitalier », et composé de 5 acteurs, a poursuivi son travail autour de la fiche métier de la nomenclature des métiers de la fonction publique hospitalière et de l’étude réalisée par interSTICES en 2015. 

Il a abouti à une fiche métier renouvelée pouvant servir de base à la réflexion autour de l’émergence d’un poste de RCE dans les établissements ou de sa formalisation. Le groupe a complété son outil par des éléments de bonnes pratiques pouvant accompagner le RCE dans l’exercice de son activité au quotidien. Ces éléments ont également été présentés lors du séminaire interne. Les membres du groupe poursuivent actuellement leurs réflexions par des questionnements autour du bénévolat, support éventuel d’accompagnement et de démultiplication de leur activité.

Ces outils méthodologiques seront diffusés aux adhérents non présents lors du séminaire interne lors de notre Assemblée Générale du 31 mars 2017. Ils sont annexés au présent rapport d’activités pour information.

· Mise en œuvre d’un séminaire interne de réflexion.
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Pour des raisons de mobilisation, suite à un constat de participation insuffisante sur l’édition 2015 de ce séminaire, le calendrier de cette rencontre entre adhérents a été revu. C’est donc pour l’année 2016, en tout début d’année 2017, soit le 2 février 2017, que le séminaire s’est tenu à la Ferme du Vinatier à Bron. 

Comme les années précédentes, ce temps a donné aux adhérents l’occasion de se réunir pour découvrir et échanger autour de la production des groupes de travail sur l’année 2016. Le groupe de travail actif en 2016 sur la question de l’argumentation de l’intérêt des projets culturels et artistiques en milieu de santé a donc d’abord présenté les fruits de ses réflexions nombreuses, des aides à l’argumentation selon les acteurs. Fiche métier et guide de bonnes pratiques du responsable culturel d’établissement ont ensuite été exposés par le groupe RCE. La réflexion nouvellement engagée sur le recours au bénévolat dans le cadre des projets culturels en établissements de santé a été défrichée. La toute fin de matinée a été dédiée à des échanges autour des pistes de groupes de travail pour l’année 2017.
En présence de plus de 35 professionnels adhérents, ce séminaire a été une nouvelle fois un moment important de réflexions, d’échanges, de visibilité et de partage autour des travaux engagés tout le long de l’année par l’association ; moment salué par tous.
« Merci pour ce temps de rencontre ce matin, fort intéressant  et bravo à tous ceux qui ont participé à ce travail réflexif ! », Corinne Klein, responsable culturelle, Clinique IRIS. 

« Le colloque de l’autre jour était intéressant, mon premier avec vous ! Il y a déjà des idées, des envies, des réactions et un positionnement nouveau qui commencent à immerger », Sandrine Vignes, photographe intervenante, porteuse de projet, Jardins de Meyzieu. 

« Je salue le travail effectué et cette matière qui va vraiment nous servir… […] Même après autant de temps dans le programme Culture et Santé, nous n’avons pas formalisé nos convictions par des mots et il reste compliqué de convaincre. Ces outils vont être vraiment utiles. Ces argumentaires pourraient d’ailleurs être intégrés dans les livrets d’accueil des patients/résidents, voir même dans les livrets d’accueil des professionnels », Heïdi Giovacchini, directrice, Etablissement de santé mentale des Portes de l’Isère. 
Le nouveau calendrier ainsi que le nouveau format de la rencontre, une demi-journée centrée uniquement sur les travaux des groupes de travail (historiquement, la journée proposait aussi une intervention extérieure, mais en densifiant la programmation de la rencontre, cela laissait peu d’espace au débat), semblent enfin aux yeux de tous plus pertinents.
· Mettre à jour et enrichir nos outils méthodologiques :
· Etude sur l’éligibilité des hôpitaux au mécénat

Une note et des annexes documentaires ont été produits par Remco Wallig, consultant en gestion publique au sein de SAGITTA, sur « Un établissement public peut-il bénéficier de mécénat ? », annexée au présent document. Ces éléments ont été transmis aux adhérents d’interstices comme base d’argumentation et de positionnement de la recherche de fonds privés en établissement de santé public. Un travail plus conséquent et complémentaire est à l’étude avec un autre consultant, Jean-Jacques Eleouet, conseil en RSE et philanthropie.  

· Création d’une mallette pédagogique.

Lors des discussions des groupes [Valorisation] et [Responsable culturel d’établissement], plusieurs adhérents avaient fait part de leur pratique régulière d’interventions de type sensibilisation ou formation auprès d’étudiants et de jeunes professionnels. InterSTICES est bien évidemment elle aussi sollicitée régulièrement par de nombreux organismes ou formations. Chacun s’est constitué dans ce cadre une trame d’intervention et des outils de transmission : PowerPoint, fiche synthétique, extrait vidéos… Il semblait intéressant de mutualiser ces différents éléments dans une mallette pédagogique à usage multiple : outil de compréhension et support d’argumentaire interne pour certains, support d’interventions en interne et en externe pour d’autres. Cette action a été initiée en 2016 et sera finalisée sur l’année 2017. 
Différents éléments ont été collectés et mis en partage à cet effet :

· Powerpoint sur Culture et Santé retravaillé à l’échelle d’interstices,
· Powerpoint sur Culture et Santé travaillé à l’échelle du comité local Drôme/Ardèche,
· Documents de présentation du programme Culture et Santé (éléments sur la structuration et l’historique)
· Document de présentation d’intersTICES,

· 5 fiches argumentaires, 
· Documents sensibles : présentation d’un projet « La part du vivant » (note explicative du projet et vidéo)
Le travail d’homogénéisation et d’actualisation de ces contenus est à poursuivre. Il faut également ajouter d’autres présentations de projets. La mallette sera enfin enrichie par une vidéo de présentation sur Culture et Santé et interSTICES, qui sera réalisée en 2017.
· Former : proposer et mettre en œuvre un cycle de formation.

Pour rappel, des formations sont proposées au sein d’interSTICES quasiment depuis sa création. En 2013 et 2014, les modules proposés avaient eu des difficultés à se tenir faute d’un nombre suffisant de professionnels, non pas intéressés, mais finalement inscrits. En 2015, le conseil d’administration en accord avec l’assemblée générale avait décidé de persister en la matière, persuadé qu’il y avait en la matière un vrai besoin mais aussi conscient de la nécessité pour un organisme de formation de se faire connaître des réseaux avant de pouvoir pleinement faire exister son offre. Il avait toutefois été décidé de proposer un cycle de formation restreint à 2 modules :

· La formation généraliste de sensibilisation aux enjeux de la démarche Culture et Santé et à la méthodologie de projet culturel adaptée aux espaces de santé.

· Le stage technique sur les problématiques budgétaires posées par les projets Culture et Santé sous un format de 3 journées.

Du fait du congé maternité de la directrice, mais également de difficultés encore de mobilisation, aucun des deux modules n’avaient pu être réalisé en 2015. L’année 2016 semblait donc s’annoncer charnière en la matière, et c’est à l’heure du bilan une de nos belles réussites annuelles. En effet, non seulement les deux formations programmées ont pu se tenir, mais elles ont toutes deux enregistré une mobilisation importante d’une part et une satisfaction unanime d’autre part.

La formation « Concevoir et mettre en œuvre un projet culturel et artistique dans un établissement de santé » s’est tenue les mardi 20, mercredi 21 et jeudi 22 septembre 2016 à La Ferme du Vinatier, à Bron, en présence de 15 professionnels. 
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Sur ces 15 professionnels, 4 étaient des salariés de structures adhérentes d’interSTICES. Pour l’essentiel, ils venaient de la région Auvergne-Rhône-Alpes mais 2 professionnels étaient issus d’autres territoires : une coordinatrice de projets socio-culturels de la Maison des adolescents de l’Hérault, à Montpellier, et le chargé de mission Culture et Patrimoine de l’Agence régionale Bourgogne Franche Comté. Les stagiaires étaient essentiellement issus du monde de la santé, bien que les cheminements professionnels de certains marquaient indirectement une présence également du monde culturel. Il faut par ailleurs noter la présence de la conseillère action culturelle territoires Puy-de-Dôme et Haute-Loire de la DRAC Auvergne-Rhône-Alpes. Enfin, le groupe était caractérisé par une diversité de fonctions, de structures d’appartenance et donc de cadre d’exercice : une chargée des affaires générales d’un CHU, des animatrices socio-culturelles d’EHPAD, une aide médico-psychologique d’un Centre régional pour cérébraux-lésés, un directeur adjoint d’un Etablissement public de santé mentale, une chargée de culture et de communication d’un établissement de médecine-chirurgie-obstétrique, une assistante sociale d’un Centre de soins de suite et de réadaptation, une infirmière porteuse de projet culturel officiant dans une structure expérimentale pour jeunes en difficultés ou encore un adjoint administratif référent culturel d’un Centre hospitalier. Comme toujours, cette hétérogénéité a apporté une grande richesse aux échanges. Le groupe a très bien fonctionné, et beaucoup d’apports et de liens ont pu se faire aussi dans les temps en marge de la formation.
Sur 3 journées se sont enchaînés :

· apports réflexifs et théoriques autour de la notion même de Culture et Santé, ses enjeux, la démarche, et le programme national et régional en la matière, 

· mises en situations et analyses pour approche des grandes étapes de la méthodologie de projet culturel, 

· mises en perspectives et échanges autour de cas pratiques avec présentation par leurs porteurs du partenariat entre le CH de Sainte-Marie et le Théâtre de Privas, du projet du CH de Fleyriat à Bourg-en-Bresse et de celui de la Maison de retraite La Montagne à Chatillon-sur-Chalaronne,

· formation action pour répondre au plus près des attentes et questionnements des stagiaires. 

Le bilan oral et les questionnaires complétés par les stagiaires en fin de formation traduisent une grande satisfaction des participants sur la pertinence, la richesse et la qualité des contenus et des intervenants. 
« Cette formation m’a remotivée ! […] Création d’un interstices dans la région Midi-Pyrénnées-Languedoc-Roussillon », Sandy Allanic, coordinatrice de projets socio-culturels de la Maison des adolescents de l’Hérault.
« Cette formation, interSTICES, va permettre à mes projets d’être orientés avec plus de justesse. […]Un partage de connaissances impressionnant… », Virginie Avit, chargée des affaires générales, CHU de Clermont-Ferrand.

« J’ai apprécié l’hétérogénéité du groupe, la liberté de paroles, la compétence et le professionnalisme de la formatrice, la qualité des intervenants extérieurs… », Anne Monteil, animatrice-coordinatrice Vie Sociale, Résidence intercommunale Jean Villard, Pollionnay. 
La formation « Elaborer le montage budgétaire d’un projet culturel et artistique dans un établissement de santé » s’est déroulée les mardis 4 octobre, 8 novembre et 6 décembre 2017, également au sein de la Ferme du Vinatier, en présence de 11 professionnels. 

Une partie de ces 11 stagiaires, 6 exactement, étaient déjà des professionnels présents sur la formation généraliste précédemment présentée. Il faut tout de même noter en sus la présence de 2 personnes hors territoire Auvergne-Rhône-Alpes, une attachée culturelle du CH de l’Aigle et une cadre de santé référente culturelle du Groupe hospitalier de la Région de Mulhouse et de Sud Alsace, d’une responsable de développement culturel d’un Centre hospitalier psychiatrique, d’une coordinatrice de projets culturels au sein d’une association culturelle locale et d’une artiste photographe. Le monde de la Culture était ainsi davantage représenté. Malgré encore une fois une grande hétérogénéité de profils, de fonctions ou encore de structures, le groupe a trouvé un équilibre de fonctionnement et a pu s’engager dans une dynamique d’échanges féconde. 
Ce stage technique a abordé sur une première journée les cadres financiers règlementaires des projets Culture et Santé, celui donc de la santé et celui de la culture, et leurs spécificités à connaître et à prendre en compte, ainsi que la recherche de fonds privés via l’intervention d’un consultant spécialisé en la matière, Jean-Jacques Eleouet. Les 2 autres journées animées en binôme par interSTICES et Patricia Alonso, experte comptable, ont permis d’outiller les stagiaires en étudiant le montage budgétaire d’un projet, de l’élaboration d’un budget prévisionnel au bilan financier, en passant par le suivi de trésorerie. 

« [Si je ne devais retenir qu’une chose de cette formation, ce serait] de ne pas négliger le montage budgétaire », une cadre de santé d’un Centre hospitalier. 
« [Si je ne devais retenir qu’une chose de cette formation, ce serait], osons », une chargée de développement culturel d’un Centre hospitalier spécialisé. 

« Cette formation est un véritable GPS, et au-delà, elle valorise notre action et nous renforce dans notre conviction. L’abus de culture est recommandé pour la santé », une attachée culturelle d’un Centre hospitalier.

« Très intéressant d’avoir des profils différents au sein des participants à la formation, cela permet de comprendre les réalités de chacun. Satisfaisant le plus souvent, car j’aurais aimé apprendre encore plus et donc une formation plus longue. Mais c’est bon signe quand on en veut plus. Merci », coordinatrice de projets culturels au sein d’une association culturelle locale.

« Module de formation super enrichissant, tant au niveau de la qualité des intervenants que des outils de travail donnés et de l’accueil », animatrice, EHPAD.
# 2 formations professionnalisantes  
6 journées
26 professionnels formés 

Soit 507 heures de formation sur la globalité des stagiaires
Organisation #1 séminaire interne 
36 professionnels adhérents

7 outils concrets : 

1 schéma notion, 5 fiches argumentaires, 1 fiche métier RCE et des éléments de bonnes pratiques

#1 mallette pédagogique en élaboration 
1.2.3. Développer notre réseau
· Démultiplier les interventions de sensibilisation en direction du milieu sanitaire.
Au-delà de la création d’une mallette pédagogique, il s’agit d’une part de démultiplier les interventions de ce type, et d’autre part de les rationnaliser en les pensant peut-être à l’échelle des territoires, en identifiant au sein de l’association des personnes ressources en la matière, etc. …
Comme énoncé plus haut, le travail autour de la conception de la mallette pédagogique a été engagé, mais ne pourra être finalisé que sur 2017. Il en est de même pour le travail de repérage et de rationalisation des personnes ressources, qui a débuté mais se formalisera sur 2017.

En sus nous avons bien sûr, tout au long de l’année, rencontré de nombreux établissements de santé, leurs directeurs ou leurs porteurs de projets culturels pour les accompagner dans leur démarche, les informer sur les objectifs et enjeux de la démarche Culture et Santé, mais aussi d’interSTICES (voir état d’activités en annexes).

Dans ce cadre, nous avons aussi pu intervenir au sein de l’Ecole des Hautes Etudes en Santé Publique (EHESP), à Rennes le 4 novembre 2016 pour le colloque Art et Santé. Porté par des élèves fonctionnaires de l’EHESP, ce colloque est parti d’un élan collectif : la volonté de partager des expériences sensibles, rencontrées au cours de leur formation, et d’apporter à tous les premières clés pour identifier les enjeux et outils indispensables à l’accompagnement et au développement d’une politique culturelle dans les établissements sanitaires, sociaux et médico-sociaux.

Une première au sein de l’EHESP, à laquelle participait donc interSTICES à l’invitation de son homologue Art et Santé, La Manufacture en Ile-de-France, et au côtés de nombreux autres intervenants dont le Pôle Culture et Santé en Aquitaine.
Bien que la journée ait été très foisonnante et a aussi été marquée par la diversité des visions autour de la thématique Culture et Santé, elle marque un tournant important et nécessaire dans l’intérêt de l’EHESP sur la démarche culturelle et artistique dans les établissements de santé. Elle a notamment permis d’ouvrir un espace de dialogue sur les enjeux et le cadre d’une telle politique et un temps de valorisation des initiatives déjà existantes. Désormais identifiée comme une des structures ressources en la matière, interSTICES devrait être sollicitée dès 2017 par l’Ecole pour une nouvelle collaboration. 
· Créer des passerelles plus naturelles entre interstices et le secteur culturel en travaillant à une meilleure compréhension de sa part de la démarche culturelle en espace de santé.
· Organisation de la journée de réflexion « La rencontre dans la création artistique » en partenariat avec l’ENSATT, l’ARALD, Résonance Contemporaine et  la MAPRAA, le 29 septembre 2016.
C’est devant un auditoire de 170 personnes que s’est tenue cette journée du 29 septembre à l’ENSATT, organisée par interSTICES en partenariat avec l’ENSATT, l’ARALD, Résonance Contemporaine et la MAPRAA.
Après des discours introductifs de Thierry Pariente , directeur de l’ENSATT, et de Philippe Rachet, président d’interSTICES, trois tables rondes ont permis d’approfondir tour à tour les notions de public, de rencontre et de création partagée, en compagnie d’artistes, de directeurs d’équipements culturels, de chercheurs ainsi que de responsables culturels de structures de santé (programme complet en annexes). Il s’est agi de réfléchir collectivement à ce que peut recouvrir l’acte artistique, le rôle de l’artiste, dans sa globalité mais aussi notamment lorsqu’il s’exerce dans une démarche partagée ou dans un milieu particulier, au-delà des scènes habituelles de création et de production. La démarche Culture et Santé, ses exemples de projets et les différentes expériences de diffusion de ses productions, ont nourri le débat. La manifestation s’est clôturée sur les propos de Françoise Liot, maître de conférences HDR en sociologie à l’Université Bordeaux-Montaigne, chercheure au Centre Emile Durkheim Université de Bordeaux, qui a fait d’une part une synthèse critique des échanges de la journée et a d’autre part apporté l’éclairage de son étude en cours en Aquitaine sur ces questions (Etude « Les projets artistiques et culturels dans les établissements de santé. Quels changements dans les pratiques et les organisations ? », projet Conseil Régional d’Aquitaine). 
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En termes de communication, la journée a fait l’objet d’une campagne communicationnelle assez large. Grâce au soutien financier de l’Académie de cuivres en Dombes, via Philippe Constant administrateur de l’association, des affiches et des flyers ont pu être réalisés et diffusés en nombre à notre réseau Culture et Santé régional mais aussi national. Nos partenaires directs sur cette opération, l’ENSATT, l’ARALD, Résonance contemporaine, la MAPRAA, mais aussi nos partenaires publics, ARS, DRAC et Région ont relayé largement l’information. Elle a fait l’objet de mises en ligne sur leurs différents sites internet, mais aussi dans leurs lettres d’information ou réseaux sociaux. Des communications ont ainsi été faites également au niveau national comme par exemple dans Complément d’objet, la lettre électronique du développement culturel du Ministère de la Culture et de la Communication. 
Techniquement et logistiquement, l’ensemble de la journée s’est bien déroulée du fait notamment d’une collaboration réelle et concrète avec l’ENSATT autour de l’utilisation des espaces mis à disposition, de leur équipement technique, de la sonorisation et de l’enregistrement des débats, de la mise en place de l’aparté artistique. En milieu d’après-midi, le collectif BIM est en effet intervenu sur une proposition scénographiée et dansée en extérieur autour de la salle Laurent Terzieff. Ce temps, d’abord peu identifié, a, suite à notre aiguillage, provoqué curiosité, réactions et admiration. Cette performance artistique surprise poussant à regarder les lieux de l’ENSATT autrement a offert une bulle de création poétique et d’air frais à la journée en illustrant bien la thématique de la rencontre dans la création, avec des personnes mais aussi des lieux. Les pauses accueil (pour l’ensemble des participants à la journée) et déjeuner (pour les intervenants et partenaires uniquement) ont été très appréciées grâce au recours à 2 prestataires très professionnels et de qualité. Seul bémol peut-être  à noter: la difficulté à gérer l’afflux des participants lors de l’accueil à deux salariés. La présence engagée et serviable de Christine Delobel, administratrice du Conseil d’administration, a été plus que nécessaire et appréciée.

En ce qui concerne la mobilisation à la rencontre, elle a été donc importante comme nous l’évoquions avec 170 participants au plus fort de la journée sur une jauge possible de 200 personnes. C’est en soi une belle réussite. Ce chiffre est toutefois à relativiser au regard des profils des professionnels présents et des objectifs affichés pour cette journée. En effet, pour rappel, cette journée avait été essentiellement pensée pour attirer les professionnels de la Culture en proposant, nous le pensions, une interpellation plus universelle, moins ciblée Culture et Santé, avec une entrée clairement artistique et donc aussi un programme en cohérence. Si nous avons eu de nombreux artistes qui sont venus se nourrir, peu de structures culturelles étaient, elles, au final représentées ; quelques responsables des publics, et quasiment pas de directeurs de structure. Ce constat est d’autant plus questionnant qu’au-delà des équipements culturels peu investis dans la démarche Culture et Santé que nous visions et qui ne se sont pas déplacés, même certains déjà pleinement engagés dans le programme ou sur interSTICES ne se sont pas rendus disponibles. Enfin, et même si l’ENSATT nous l’avait dit, aucun étudiant de l’école n’est venu assister aux débats. Plusieurs facteurs peuvent expliciter ces difficultés : 

· une journée, et une thématique, dont la communication était certes moins marquée par un discours « ciblé » santé, mais par contre très marqué par la création et l’artistique, et donc peut-être moins engageante pour des équipements culturels ;

· le format « journée professionnelle » est un type d’opération très présent dans l’offre proposée aux acteurs des structures culturelles, qui disposent en la matière d’une offre foisonnante portée dans certains cas par des structures d’accompagnement bien plus repérées qu’interstices ;

· une culture des professionnels de la Culture aujourd’hui peu tournée vers la mise à distance et le questionnement de leurs pratiques ; 

· les difficultés actuelles en termes de ressources humaines des structures culturelles ne permettant pas la mobilisation sur ce type de temps ;

· un calendrier de rentrée peu opportun ;

· …

Il est également à noter l’absence de la plupart des administrateurs de l’association ; bien que compréhensible au regard des agendas complexes des uns et des autres, et des charges de travail de plus en plus conséquentes, elle reste regrettable surtout dans le cadre d’une action annoncée comme phare pour l’association sur 2016.

Pour relativiser, il faut par contre mettre en exergue la diversité des professionnels présents, issus donc essentiellement du monde de la santé et du monde de l’art, venant certes principalement de la région mais aussi pour certains d’autres territoires (Ile-de-France, Aquitaine, Val d’Oise, Bourgogne…). Beaucoup également d’acteurs nouveaux étaient présents. Ils ont ainsi pris contact avec le réseau, et pu s’informer sur Culture et Santé, et interSTICES. Enfin, les partenaires publics régionaux étaient eux tous présents (Agence régionale de santé, Direction régionale des affaires culturelles et Région). 
En ce qui concerne le contenu des échanges, il semble d’abord intéressant de dire que l’élaboration même du programme de la rencontre a fait l’objet d’un partenariat avec nos partenaires, notamment l’ARALD et Résonance contemporaine. Les échanges qui ont émaillé les 3 réunions du comité de programmation ont été riches à la fois pour la journée, mais aussi pour nos collaborations futures.

Par ailleurs, et bien que chacun selon son niveau de connaissances de ce type de projets, son historicité dans le programme Culture et Santé, ou encore ses sensibilités propres, ait pu préférer certaines interventions à d’autres, l’ensemble des participants a globalement salué le programme de la journée pour la pertinence des notions abordées, la diversité des regards proposés, la qualité des intervenants et la richesse des réflexions et échanges qui en ont découlé. Il est d’ailleurs ici important de noter que les pouvoirs publics ont salué eux aussi les contenus de la journée, et son orientation innovante (qui proposait non pas une présentation de Culture et Santé, mais d’interroger des problématiques en les illustrant d’expériences menées dans ce cadre) au regard des précédents forums organisés dans le cadre du programme. 
Seul bémol mis en avant par plusieurs personnes : la frustration autour du temps de paroles restreint des chercheurs. L’organisation de la rencontre autour de seulement 3 tables rondes avaient pour objectif de réduire le nombre d’intervenants sur scène, mais le principe de 4 intervenants plus le modérateur par table ronde, s’il a permis une diversité essentielle de points de vue, a dans le même temps alourdit l’ensemble de la programmation. Un temps plus long aurait peut-être dû être gardé pour les contributions scientifiques. 
L’intégralité des échanges est aujourd’hui en ligne sur le site internet d’interSTICES, et ainsi partageable avec le plus grand nombre.
Au-delà de la mobilisation importante enregistrée autour de cette manifestation, c’est donc bien la richesse des échanges engagés, les possibles en termes de réflexion et de collaboration qu’ils ont ouverts, notamment avec les 4 partenaires directs de cette journée (ENSATT, ARALD, Résonance contemporaine et MAPRAA), et la visibilité qu’ils nous ont donné qu’il faut retenir. Un temps à part, de mise à distance, et d’analyse des pratiques pour redécouvrir son (ses) projet(s) probablement à réinviter, et réinventer, dans de prochains programmes d’actions. 

« Je tiens à revenir par ces quelques mots sur la journée d’échanges de jeudi dernier et vous présenter toutes mes félicitations […] pour la qualité de l’ensemble de celle-ci, que ce soit au niveau de l’organisation, des interventions mais aussi pour ce très bon moment proposé par le collectif [BIM] au cours de l’après midi », Lionel GRAC, animateur socio-éducatif et culturel.

· Organisation de l’exposition « PlurielS. Gestes pluriels, temps intersticiels, œuvres essentielles, quand création et intervention se rejoignent », à la MAPRAA

Du 5 au 22 octobre, à la MAPRAA, interSTICES a présenté une exposition présentant une palette d'œuvres individuelles, collectives et composites interrogeant la notion de métamorphose : celle des espaces, des corps, des âmes mais aussi de la création artistique en elle-même. 
*Métamorphose et geste artistique. La notion de métamorphose est au cœur de l'action de l'artiste, qui par l'utilisation de son art, de son regard propose une lecture autre.

*Métamorphose et action culturelle. Métamorphoser une idée, un lieu, une relation... Métamorphoser le geste de l'artiste par l'intervention d'autres.

*Métamorphose et sens. « On ne comprend une situation que si on la transforme », Michel de Certeaux.
Fruits de projets artistiques et culturels menés au sein de nos structures adhérentes, entre espaces de santé et structures culturelles adhérentes, les 6 projets sélectionnés ont donné à voir la qualité, la pluralité et la nécessité des actions menées dans ce cadre, mais aussi bien au-delà la richesse aujourd'hui du faire avec ; Un faire avec qui questionne les artistes dans leur professionnalité, et évoquent les liens entre création et intervention dans le geste artistique.

 

· Livre objet et traces plastiques et textuelles de Kristelle Paré, plasticienne, Laure Gilquin, photographe, et Kevin Keiss, auteur, projet Bruissants du Centre psychothérapique de l’Ain, 2014. 
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Sérigraphies de Coralie, Cynthia, Nathalie, Véronique, avec le compagnonnage du Collectif Mauvaise Foi, Chloë Fournier et Christophe Fournier, sérigraphes, projet Images et Mémoires du Centre hospitalier de Saint-Cyr au Mont d’Or, 2015-2016. 
· Photographies de Denis Plassard, chorégraphe/danseur, Cie Propos, projet Hors Sol, partenariat Cie Propos, la Maison de la Danse, Centre hospitalier de Fourvière, 2015. 
· Œuvres photographiques illustrées et textes de Julien Cordier, photographe/illustrateur et de Tatiana Arfel, auteure, projet Les Inconfiants, Centre hospitalier le Vinatier – La Ferme du Vinatier, 2015. 
· Créations sur textiles transformés de Jean-Luc Verron, Bérangère Albertin, Renaud Ivol, avec le compagnonnage de Rony MâtDuRêve, plasticienne, Association Trace-Grenoble, projet Fondu dans la masse, Centre hospitalier Alpes Isère, 2016. 

· Photographies des participants de l’atelier photo avec le compagnonnage de Bruno Pilia, photographe, projet Portraits cachés de la Clinique du Grésivaudan, 2016.
C’est le mercredi 5 octobre 2017 que l’exposition PlurielS a dévoilé ses secrets, en présence d’une cinquantaine de personnes, artistes, porteurs de projets, usagers des établissements de santé, y compris des personnels et des personnes accueillies, mais aussi des habitués de la MAPRAA, partenaire de la manifestation, et passants,...

Au regard de tous, une exposition collective cohérente donnant à voir, autour de la thématique de la métamorphose et des projets présentés, la qualité et la pluralité des productions Culture et Santé ; des œuvres fortes et émouvantes, participant à la magie du moment, également crée par la performance chorégraphique de Denis Plassard autour de son solo Derrière la tête ; Moment aussi rare et important de mise en présence des partenaires publics, qui financent Culture et Santé, avec des patients artistes de ces projets. 
Suite à ce vernissage réussi, les 3 semaines d’exposition et les 200 visiteurs enregistrés n’ont fait qu’ajouter au bilan déjà très positif de cette opération. Le personnel d’accueil de la MAPRAA a ainsi souligné une fréquentation régulière et nombreuse, au regard de leurs chiffres habituels. La scénographie bien pensée, notamment avec le mannequin du projet Fondus dans la masse, a attisé la curiosité, y compris de chalands ou de voisins n’ayant jamais franchi les portes de la MAPRAA. Echantillon de propos recueillis : 
« C’est vachement bien cette expo ! »

« C’est rare une telle synergie dans le sujet et constance dans la qualité. »

La MAPRAA, elle-même, a exprimé son étonnement face au professionnalisme d’interSTICES dans la mise en œuvre du projet d’exposition, et de son montage, la qualité des productions et de la scénographie les présentant. Elle fait donc aussi un constat également très positif de cette collaboration qu’elle réitérerait avec plaisir. 

· Travailler un argumentaire à l’intention de ce secteur.
Cette action a trouvé son aboutissement par le travail engagé dans le groupe de travail [Argumentaire], qui a notamment travaillé un argumentaire à destination des acteurs culturels, structures ou équipes, présenté plus haut, et en annexes du présent rapport. 
· Intervention au sein du groupe des Vingt. 

Suite au changement de direction au Théâtre de Bourg-en-Bresse, structure adhérente d’interSTICES et membre du conseil d’administration de l’association, cette action a été reportée sur l’année 2017. C’est en effet via le Théâtre, membre du Groupe des Vingt et sa responsable des relations publiques qu’était pensée notre intervention.

· Développer notre réseau dans le secteur médico-social. 

Dans ce secteur, tout reste à construire. Le lancement du premier appel à projets annuel Culture et Santé volet Médico-social fin 2015 et sa réédition fin 2016, la bourse aux projets lancée l’année dernière en partenariat avec la Fondation du Crédit Coopératif et également reconduite, ainsi que l’ouvrage L’art n’a que faire des lisières publié par nos soins aux Editions La Passe du Vent et du temps de présentation publique qui l’a accompagné, et sur lequel nous reviendrons dans la suite de ce rapport, sont des premiers jalons qui nous ont permis d’intégrer ce secteur, et d’être identifiée comme structure ressource sur la thématique Culture et Santé. 
Des contacts ont ainsi été pris de manière plus étroite avec des organismes gestionnaires. L’association a d’ailleurs enregistré ses premières adhésions en la matière. En sus de la Fondation OVE déjà adhérente en 2014, la MAS Les Landes à Chassiers et l’EHPAD des Eschiroux à Dieulefit ont intégré notre dynamique. Il faut poursuivre cette politique de rapprochement, de positionnement et de développement. 

# 1 journée professionnelle  « La rencontre dans la création artistique »
170 participants
3 partenaires, structures culturelles ou d’enseignement têtes de réseau 
18 intervenants
1 animateur

6 artistes

Présentation #1 exposition « Pluriels »
Plus de 200 visiteurs sur 3 semaines d’exposition

50 personnes au vernissage

6 projets valorisés
30 œuvres présentées

1.2.4. Travailler au rayonnement de l’association, de ses adhérents, de ses projets.

· Communiquer. Plus et mieux.
· Animation du site internet.
Le site internet d’interSTICES, créé en 2013, joue de mieux en mieux son rôle. 

Il est très bien référencé par les principaux moteurs de recherche sur le web. Beaucoup de prises de contact téléphoniques ou courriels sont d’ailleurs toujours issues de recherches sur internet sur la thématique Culture et Santé, qui ont dirigé les internautes vers notre site. Cela est le fruit d’un travail régulier de mise en ligne et d’actualisation notamment par le biais de l’onglet actualités, l’intégration de nouveaux documents ou encore le renouvellement des visuels. Cela représente un temps de travail non négligeable.

Certaines rubriques, qui avaient été faute de temps un peu délaissées, ont été étoffées. Une attention particulière a ainsi été donnée à la mise en ligne d’éléments dans la rubrique ressources : des travaux ont été ajoutés à la page [Culture et Santé Auvergne-Rhône-Alpes], et de nombreuses productions sont désormais consultables sur la page [Réalisations Culture et Santé]. Le recrutement en 2016 d’une assistante de projet en charge notamment des questions de communication a permis d’atteindre une régularité et une diversité dans la mise en ligne d’articles de valorisation très satisfaisante, et faisant de notre site internet, selon les propos mêmes de Benoit Guillemont, conseiller action culturelle et territoriale (Rhône), et en charge de la politique interministérielle Culture et Santé, à la DRAC Auvergne-Rhône-Alpes, 
« une mine d’or sur Culture et Santé. J’ai rarement vu un site aussi bien documenté et fourni ». 
Les pages ressources ont ainsi fait l’objet d’une réflexion sur une nouvelle arborescence, et également de l’ajout de rubriques : 

· Ressources documentaires en Auvergne-Rhône-Alpes,

· Réalisations en Auvergne-Rhône-Alpes,

· Autres territoires,

· Lieux Culture et Santé,

· Lettre d’informations.
L’utilisation du site par le réseau des adhérents continue à sensiblement s’améliorer. Certains d’entre eux ont ainsi systématisé l’utilisation des formulaires agenda dans leur stratégie de communication. Plus le temps passe, plus cet outil semble donc être pertinent. De plus, la responsabilisation des adhérents sur celui-ci est un vrai gain de temps pour nous. En la matière, il y a toutefois encore une importante marge de progression. Certains adhérents restent malgré tout encore très assistés sur ce point. De manière globale, notre travail dans les années à venir devra aussi se pencher sur la qualité des contenus mis en ligne par les adhérents, qui manquent souvent de détails et de rigueur.
· Diffusion de la lettre d’information régionale.
Il existait avant la création d’interSTICES déjà une lettre d’information sur l’actualité régionale Culture et Santé. Nous avons donc poursuivi le travail engagé en la matière. Cet outil a été en effet à plusieurs reprises salué que ce soit par les financeurs ou les porteurs de projets comme un outil précieux de valorisation de la richesse des actions développées. En 2015, nous avions fait le choix de dédier du temps et un budget à la réflexion graphique autour d’une nouvelle lettre d’information plus design, plus claire et plus pertinente. Ce chantier avait été mené avec l’atelier Perluette et Charline Bourbon. Nous nous étions également dotés du logiciel Indesign. Le premier numéro de la nouvelle lettre avait pu être diffusé au mois d’avril 2015. 
Depuis, cet outil, diffusé mensuellement, ne cesse d’asseoir son succès. Les lecteurs saluent toujours l’élégance, la sobriété et la clarté du graphisme, ainsi que la richesse des contenus qui donnent à voir la pluralité et la diversité des projets développés. Nous avons d’ailleurs régulièrement des demandes de nouvelles inscriptions. Beaucoup de porteurs de projets nous énoncent l’intérêt de cet outil pour légitimer davantage auprès de leur hiérarchie leurs actions par leur inscription dans un cadre régional. Pour nos financeurs, c’est un document concret témoignant de l’ampleur et de la diversité des projets à l’œuvre. 
Restent à travailler quelques éléments techniques : accessibilité technique des liens de la lettre en corps de mail, lisibilité des polices (taille et corps) pour les personnes notamment celles atteintes de déficiences visuelles et poids de la lettre.

Depuis cette année, l’ensemble des numéros de la lettre sont archivés sur le site d’interSTICES, et ainsi valorisables et réutilisables.
· Création d’une page Facebook. 
L’association a travaillé en 2016 à la création d’une page Facebook : objectifs de l’outil, nature des communications, graphisme, modération… Ouverte début février 2017, cette page compte aujourd’hui 150 abonnés, mais ce chiffre est en hausse chaque jour. S’il est bien trop tôt pour faire un bilan autour de ce nouvel outil, il apparaît dès à présent comme un instrument important pour le rayonnement de nos actions et de celles de Culture et Santé en atteignant d’autres publics que les nôtres, en renforçant aussi notre présence au sein de notre public et en nous permettant de jouer sur un registre de communication plus immédiat, plus direct, plus sensible également. Cela demande toutefois beaucoup de temps en terme de mise en ligne, d’animation et de modération. 
· Création d’une vidéo.
Le projet de création d’une vidéo a été reportée sur l’année 2017 au regard de la charge de travail induite par l’organisation des 2 précédentes actions, journée « La rencontre dans la création artistique » et exposition « Pluriels », mais aussi suite à des arbitrages financiers nécessaires au regard de la baisse du nombre d’adhésions.  

· Valoriser et diffuser les œuvres réalisées
· Enrichir le centre de ressources préexistant.
Ce travail a été effectué tout au long de l’année 2016. 

Nous n’avons pas mis en place une politique d’achat particulière, mais d’une part collecté les traces ou objets produits dans le cadre de projets Culture et Santé subventionnés par le programme régional, ou dans le cadre des politiques culturelles développées par nos adhérents, et d’autre part reçu de la part de nos partenaires sur l’ensemble du territoire français des ouvrages ou autres réalisations. L’association a aussi souhaité en 2016 poursuivre son abonnement à Juris art etc., mensuel du droit et de la gestion des professionnels des arts et de la culture, afin d’étoffer ses connaissances juridiques et de disposer d’outils en la matière. 

Ce fonds nécessiterait toutefois toujours à moyen terme d’être inventorié et référencé d’autant que l’espace de stockage dédié est de plus en plus limité, ce qui ne facilite pas la lisibilité sur les ressources disponibles. 

A noter également qu’un travail de stockage des supports de communication des différents projets Culture et Santé de la Région est à l’œuvre depuis plusieurs années déjà. Celui-ci mériterait toutefois aussi de faire l’objet d’un travail d’archivage plus rigoureux. Rita Guokdjian, en stage en 2015 au sein de l’association, avait commencé à inventorier les documents textuels de ce fond, mais ce travail n’a pu être complétement abouti. 

· Inventaire / catalogue des objets produits par les adhérents.
Ce projet, émanant du groupe de travail « Valorisation », était devenu un projet à part entière de l’association. Il s’était affiné au cours du temps, et avait même fait l’objet d’une phase test auprès des adhérents fin 2014 début 2015, qui avait permis d’asseoir sa pertinence mais aussi de mieux définir son cadre. Une ossature de l’outil, cahier des charges techniques, avait alors été mise au point. Pour faire aboutir ce projet, nous devions nous adjoindre les services d’un sous-traitant informatique disposant des compétences techniques que nous n’avions pas. En 2015 déjà, nous avions lancé une prospection auprès de plusieurs prestataires informatiques et la société Adaka avait été choisie pour nous accompagner dans la réalisation de l’outil. Toutefois, bien qu’initialement programmée sur 2015, le travail de réalisation n’avait pu être engagé du fait de l’absence de la directrice. Ce projet avait donc été tout naturellement reporté dans le programme d’actions pour l’année 2016.
Cette action n’a finalement pas vu le jour cette année. Elle est en effet, aujourd’hui, jugée moins nécessaire face à d’autres types de valorisation. En effet, en sus de l’ajournement de la collaboration en la matière avec l’Aquitaine (pour des questions d’incertitudes économique et politique du Pôle Culture et Santé Aquitaine induites par la fusion territoriale), des questions de fond se posent sur ce projet : coût conséquent de la prestation technique, charge de travail pour l’équipe d’interSTICES mais aussi pour les adhérents pour l’élaboration de l’outil, viabilité technique et pertinence stratégique sur le long terme d’un outil de ce type, redondance avec les pages ressources du site…

Enfin, l’expérience de valorisation non pas virtuelle mais réelle, menée en 2016 en partenariat avec la MAPRAA autour de l’exposition PlurielS accueillie dans leurs murs par ces derniers, et couronnée de succès comme nous l’énoncions plus haut, tend à nous aiguiller davantage vers l’idée de monstrations régulières dans l’espace public ou dans des lieux culturels/artistiques, sans systématisation formelle, avec des partenaires différents au gré de nos rencontres, mais disposant de réseaux et de publics nouveaux pour nous.    
· Tisser des partenariats
· Développer des collaborations régionales
En 2016, nous avons continué d’œuvrer à l’extension de notre réseau, et de nos partenariats
. 

Si certains adhérents se sont retirés, d’autres sont venus nous rejoindre fixant notre nombre d’adhérents à une cinquantaine, 52 exactement en 2016 (55 en 2015, 54 en 2014, 49 en 2013). Sont venus nous rejoindre la MAS Les Landes à Chassiers (07), le CH Cœur du Bourbonnais à Tronget (03) et l’EHPAD Les Eschirou à Dieulefit (26) ainsi que 3 professionnels pour leur compte.

Nous avons au niveau régional continué à travailler au rapprochement avec quelques structures coordinatrices, elles aussi, de réseaux régionaux comme l’ARALD, la MAPRAA, l’ENSATT ou encore le le Département de l’Ardèche … Il s’agit ici aussi bien de faire mieux connaître l’association que de réfléchir à des opportunités d’actions communes. 

Nous entretenons par ailleurs depuis notre création des rapports étroits avec Résonance Contemporaine, Pôle Ressources Départemental et Régional Culture et Handicap, Musique Contemporaine, qui se trouve à Bourg-en-Bresse dans l’Ain. Depuis 2014, cela a pu aboutir à plusieurs formes de collaboration. Depuis deux ans une réflexion partagée est menée autour d’émissions dédiées dans le cadre leur radio Résonance. Deux ou trois émissions radiophoniques par an sont ainsi consacrées à la réflexion sur « la place de la culture au sein des établissements hospitaliers, des projets artistiques qui s’y développent, et la place des patients, des familles, des professionnels de santé dans cette démarche ». Il s’agit aussi de s’interroger sur cette question : « quelle place pour l’art et les pratiques artistiques qui, de par les publics qu’elles touchent et les modalités qu’elles mettent en œuvre, se développent hors du cercle classique habituel, entendu et attendu ? ».

La programmation est réfléchie en amont entre nos deux structures. Sur la saison 2015/2016, 5 émissions ont été réalisées : 

· Le Mardi 4 octobre 2016
Avec Sylvain Riou, de la Ferme du Vinatier à Bron (69) qui développe et met en œuvre, depuis 1997, un projet culturel, dont la caractéristique est de constituer une interface original entre l’hôpital et la cité, et Lorenzo Carola, coordinateur du Forum des Compositeurs, qui représente une quarantaine de compositeurs et d’interprètes vivant en Belgique Francophone.
· Le Mardi 21 juin 2016

Depuis plusieurs années, le Centre Hospitalier Saint-Jean-de-Dieu à Lyon développe entre patients, anciens patients, membres du personnel et habitants du voisinage un travail culturel original. Concerts, interventions d’artistes, ateliers partagés, rencontres, publications... Au cours de la saison 2014-2015, quelques volontaires, en cours d’hospitalisation pour certains ou adhérents de GEM (Groupes d’Entraides Mutuelles), ont pris part à un atelier de création sonore animé par une artiste de la prise de son et du montage, Véronique Macary. Nous vous proposons d’écouter 3 fragments radiophoniques enregistrés dans le cadre de cet atelier sonore.

· Le Mardi 7 juin 2016

Rencontre avec Juliette Pegon-Charley, responsable du projet culturel développé au sein du Centre Hospitalier Sainte-Marie de Privas.
· Le Mardi 26 avril 2016
Visite en territoire ardéchois, avec la découverte de l’Association Béthanie qui se consacre à l’accueil et l’accompagnement des personnes en situation de handicap en Ardèche. Invités : Chantal Bonnaud, Cheffe de service à la M.A.S de Chassiers, Anne Bourreau, éducatrice spécialisée à la M.A.S de Valgorge, Nathalie Jacques, Art thérapeute à l’I.M.E de Chassiers, Samuel Taussat, musicien intervenant, et responsable de projets musicaux dans certains établissements de l’Association Béthanie.

· Mardi 12 avril 2016

Rencontre de l’équipe de rédaction de « L’écho de la Réhab », un journal élaboré au sein du Centre Hospitalier Sainte-Marie à Privas. Invités : Agnés Perrière et Guillaume Jore, psychologues, Claude, Femenia Johny, Essiahi Jaoued, Cathy Chabal, Jean-Michel Hilère, Sylvie, Marie-Laure Sonier, Anaïs Joubert, Christel Emery, Mouraret Christophe, Jack Rippers, Amar Bounachaba, Eloïse, Ingride Bouvet, Jacques

· Mardi 15 mars 2016

Émission enregistrée au Molière-Scène d’Aquitaine dans le cadre de la 1ère Plateforme nationale Culture et Santé qui a eu lieu les 15 et 16 février 2016 à Bordeaux. Avec Françoise Liot, Maître de conférence à l’Université Bordeaux Montaigne et chercheur au Centre Émile-Durkheim, UMR 5116 - CNRS – Université de Bordeaux, Jean-Paul Rathier, Directeur et Gérant du Pôle de compétences Culture et Santé en Aquitaine, Joël Brouch, Directeur de l’Office artistique de la Région Aquitaine, et Anne Lacassagne, Responsable du Groupe animation Musicale-GAM de Pau.

· Un partenariat inter-régional.
Nous avons enfin œuvré à des liens toujours plus étroits avec d’autres territoires en France, qui partagent avec nous une même conception de Culture et Santé. 
Nous avons parallèlement travaillé la coopération avec deux groupes de structures homologues sur d’autres territoires : 

· D’une part, nous avons échangé régulièrement, et rencontré le Pôle Culture et Santé Aquitaine situé à Bordeaux et Arts et Santé, la Manufacture basée en Ile-de-France. Avec ces deux structures et leurs directrices, le partage de valeurs est évident et historique. Une vraie collaboration sincère et féconde est en marche. Entre relais d’information, échanges de pratiques et d’outils, élaboration d’actions communes, les perspectives partenariales apparaissent nombreuses. Certaines ont été développées plus précisément lors d’une rencontre le 10 février 2017 à Paris. Nous avions également été présents les 15 et 16 février 2017 à la Plateforme nationale Culture et Santé à Bordeaux ; 
· D’autre part, nous nous sommes nouvellement rapprochés, à leur demande, d’Itinéraires Singuliers, association à la base autour de l’art thérapie créée au CHU de Dijon, mais qui se repositionne également aujourd’hui comme pôle ressources Culture et Santé. Dans leurs réflexions en la matière, ils nous ont sollicités pour partager notre expérience, régulièrement avec leur équipe, mais aussi de manière publique lors d’une journée organisée à Dijon avec les acteurs de leur territoire (Journée d’étude Un pôle ressource Arts, Culture, Santé et Handicap : Pour qui ? Pour quoi ? Quels enjeux ? à l’initiative d’Itinéraires Singuliers à Dijon le 11 octobre 2016). Cette sollicitation, également adressée à Résonance contemporaine, a fait naître des possibles en termes de collaboration avec eux, mais aussi avec l’ESAT artistique L’Evasion à Sélestat. Nous avons ainsi accueilli une journée de partage et de travail sur ces perspectives le 26 janvier 2017 à Bron. 

Sur 2017, ces deux dynamiques devraient se rencontrer autour de l’idée de la formalisation d’un réseau national Culture et Santé et d’actions communes.

Il est aussi à noter que nous nous sommes associés, et un certain nombre de nos adhérents au projet de thèse, et à la recherche de financements afférents, autour de « La récupération professionnelle au travail et ses effets sur la qualité de vie au travail : Les projets « Culture et Santé » dans les établissements sanitaires et médico-sociaux », porté par Laure Valentin, étudiante en psychologie du travail et le Pôle Culture et Santé Aquitaine. Nous avons soutenu la demande de financement et la validation de ce projet de recherche auprès de l’Association Nationale de Recherche et de Technologie en fournissant des terrains de recherche et d’enquête au projet en cas de validation. Nous saurons courant 2017 si ce projet est validé, et notre association, ainsi que nos adhérents, donc engagés dans cette démarche de recherche.  

Lettre d’informations « Aux interstices Culture et Santé » # 11 numéros
#21 projets valorisés  sur les pages ressources du site d’interSTICES

Création #1 page Facebook avec 150 abonnés après 2 mois
# 4 rencontres interrégionales  
pour une coopération étroite entre territoires et la construction # 1 réseau national
1.2.5. Etre facilitateur de projets.

En 2016, le soutien du Comité de Région Rhône-Alpes du Crédit Coopératif et la Fondation du Crédit Coopératif a permis de développer deux types d’actions : une bourse aux projets médico-sociaux, et une expérimentation locale d’un club de mécénat pour une modélisation future au niveau d’interstices.

· Aide à l’émergence de nouvelles initiatives par une bourse aux projets.

Cette bourse aux projets a tout d’abord fait l’objet d’une réflexion commune entre interSTICES et la Fondation du Crédit Coopératif afin de définir son cadre, et ses modalités de mise en œuvre (un cahier des charges commun a été travaillé). Elle a été lancée auprès des adhérents d’interstices à la mi-avril 2015 pour un dépôt de candidatures fin mai.

Quatre candidatures ont été enregistrées. Une commission réunissant des administrateurs du conseil d’administration d’interstices et un représentant de la Fondation du Crédit Coopératif s’est réunie le vendredi 19 juin 2015. Deux projets ont finalement été retenus et financés à hauteur de 7 000 €. Ils ont été publiquement présentés et annoncés le 24 septembre 2015 lors de la journée professionnelle du réseau régional Culture et Santé, qui a aussi été l’occasion d’officialiser publiquement le partenariat avec le Comité de Région Rhône-Alpes du Crédit Coopératif et la Fondation du Crédit Coopératif.

· PROJET 1 / Parcours de créations partagées avec la Cie les Transformateurs. 
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La Fondation OVE s'est associée aux Transformateurs pour proposer sur la saison 2015/2016 différentes modalités de rencontres avec ses établissements et services médico-sociaux, autour de deux spectacles de la compagnie : la pièce Festum, les repus et les affamés, en cours d'écriture, et leur précédente pièce, Annette, reprise dans différents théâtres de la région. Deux spectacles autour desquels imaginer deux manières d'approcher l'écriture et l'invention d'une histoire.
*1er volet : des immersions artistiques et littéraires pour partager une histoire en cours d'écriture...

Au départ de Festum, rituels, mascarades, chahuts... Dans les peintures anciennes, dans les écrits moyenâgeux et jusqu'à nos jours, il est fait état de fêtes qui permettent de conjurer nos peurs, petites et grandes. Fabriquer des gestes et des costumes, le temps d'une nuit ou de quelques jours... Autant de rituels qui permettent d'affronter ensemble la peur de l'inconnu. La compagnie Les Transformateurs souhaitait interroger la nécessité qu'éprouve l'être humain à se défaire de l'habit du quotidien pour se vêtir d'accoutrements, d'oripeaux, de déguisements, et se rassembler.

Le processus d'immersions : « Depuis de nombreuses années, dans le cadre de nos résidences, nous avons invité le public à jouer, à écrire, à participer à nos spectacles. Nous invitions un certain nombre de personnes à pratiquer notre art comme amateurs. Et des gens venaient. Et des gens s'essayaient. Mais, il nous a semblé que certaines personnes restaient en retrait (pas facile de venir sur scène, pas facile de se livrer avec les mots). Pour le spectacle Festum nous avons envie d'aller vers le plus grand nombre en nous immergeant dans leur univers avant de les inviter à participer au nôtre. » (Nicolas Ramond, Fabienne Swiatly)

Nicolas Ramond, metteur en scène, et Fabienne Swiatly, auteure associée au projet, ont travaillé le spectacle et son texte en participant au quotidien de différents lieux-complices de la région : un centre social, une maison de retraite, un hôpital... Deux établissements médico-sociaux OVE ont fait partie de la démarche : l'IME Villa Henri Salvat et le DEAT 69.

Durant toute une semaine, les artistes ont partagé tâches et activités avec les personnes qui vivent, travaillent, chaque jour à l'IME et au DEAT.

Une démarche artistique où chacun a pu participer, « à son endroit », comme il le souhaite, à la pièce en train de s'écrire (en s'intéressant aux costumes, en assistant à une répétition à la table, en s'invitant dans le texte par le récit d'une anecdote...).

Un carnet de bord tenu par Fabienne Swiatly est venu témoigner en mots et en images, affichés jour après jour sur les murs des établissements, de cette façon singulière de se rencontrer dans un quotidien partagé.

Une petite forme a été proposée en clôture de la semaine passée ensemble, une restitution sous forme théâtrale du texte imaginé dans le cadre de l'immersion.
*2ème volet : une petite forme de médiation pour ouvrir le débat et inviter à découvrir la version longue...

La précédente pièce de la Compagnie a retenu l'attention de la Fondation OVE compte tenu de l'histoire racontée, celle d'une « enfant pas comme les autres ».
« Je suis tombée de la main des dieux et j'ai brisé le miroir. Comment vous le raconter ? Au départ de ce spectacle il y a Annette, une enfant pas comme les autres. Comme dans un miroir brisé, son reflet n'est jamais complet. Dans chaque éclat nous voyons une parcelle du monde d'Annette. » (Extrait du texte de la pièce écrit par Fabienne Swiatly)
Une petite forme de médiation Autour d'Annette accompagne le spectacle. Elle nous fait parcourir le processus de création. Comment aborder avec décalage et poésie la question de l'altérité ? Comment inviter le spectateur à prendre de la hauteur et à dépasser le cadre du singulier pour appréhender l'universalité de ces questionnements ? Témoignage, scènes de la vie quotidienne, crises, rapports humains, médecine, qu'est-ce qui fait de nous une personne (a)normale?
Cette petite forme a été proposée aux professionnels des établissements et services OVE, à l'occasion d'une Journée particulière imaginée sous le signe de l'échange d'expériences culturelles, organisée le 12 février 2016 au Toboggan (centre culturel de Décines).
Une quarantaine de personnes, de différents métiers, de différents établissements, ont découvert le texte mis en voix et en scène ; une occasion pour ces spectateurs singuliers, engagés chaque jour dans l'accompagnement de personnes en situation de handicap, d'apprécier les décalages poétiques, de discuter de l'importance des mots et des représentations qu'ils suscitent, et de la fabrication de cette œuvre sensible.
Cette petite forme a donné par la suite envie à plusieurs professionnels d'aller plus loin, en venant découvrir le spectacle en équipe et/ou avec des jeunes de nos établissements, à l'occasion de représentations scolaires et tout public.
· PROJET 2 / Collection Créatures. 
Ce projet trouve son origine dans la collaboration de la Compagnie Vivre aux Eclats avec la filière de concepteurs de costumes de l'ENSATT (Ecole Nationale Supérieure d'Arts et Techniques du Théâtre), amorcée en janvier 2015. Leur recherche commune orientée sur le costume des clowns qui jouent pour un public âgé et dépendant les a conduits à envisager, avec la costumière-metteuse en scène Charlotte Pareja (Compagnie « La Belle Trame »), de donner la main au public concerné.

Ainsi est né le projet "Créateurs et créatures" en partenariat avec l'Hôpital gériatrique de Fourvière. Les résidents de l'accueil de jour, atteints de la maladie d'Alzheimer, sont devenus les créateurs artistiques des clowns de Vivre aux Eclats.  Cette expérience originale commencée en février 2016, a rencontré l’adhésion des patients et du personnel.

Collection Créatures

[image: image3.jpg]FIFIGENIE

Ottt formiilikles o st B loreekls




[image: image4.jpg]


 [image: image5.jpg]


 

Créateurs (les résidents) et créatures (les clowns) agissent les uns sur les autres, touchent et sont touchés en rebonds successifs, donnant ensemble naissance à des êtres forcément inattendus, uniques, singuliers. 
Texte de présentation du projet (extrait) :
Les personnes âgées choisissent, composent, affinent, coupent, taillent... Elles sculptent des créatures qui prennent corps sous leur impulsion. Ce projet interroge les représentations et les liens (différents selon notre histoire, notre âge et notre époque) que nous entretenons au spectacle, au clown, au théâtre et au cirque.

Lors d'ateliers et d'échanges, il s'agira de créer une galerie de personnages et d'imaginer représentation, au vu d'une présentation à un public plus large, associant l'entourage (familles) et autres patients et résidents de l'hôpital de Fourvière.

Les résidents découvrent un personnage. Il est presque nu, en dessous blancs, seul un nez rouge raconte qu'il est un clown. Sa corporalité, sa gestuelle, sa voix, ses émotions, ses attitudes livrent quelques éléments mais laissent le champ libre à toutes les interprétations, toutes les projections, toutes les envies. Avec la costumière, les personnes âgées vont alors agir sur le personnage : ils le façonnent, le sculptent. Choix de matières, de couleurs, le public des résidents dessine une ligne, modèle le personnage et finit par le concevoir.

Créateurs (les résidents) et créatures (les clowns) agissent les uns sur les autres, touchent et sont touchés en rebonds successifs, donnant ensemble naissance à des êtres forcément inattendus, uniques, singuliers.
1. Au cours de 7 ateliers de rencontres et de création consécutifs, les résidents rencontrent les personnages, puis esquissent les clowns, leurs clowns. Au cours de 7 rencontres-ateliers, les résidents de la Ferme vont rencontrer les 7 clowns, un à un. Dans un premier temps, le personnage arrive en tricot de peau et caleçon blanc. Hormis son minuscule masque (le nez rouge), aucune indication quant à l'époque à laquelle il vit, aucune référence de lieu, d'appartenance sociale, d'univers poétique. Au milieu de la salle, sur une table des tissus, des vêtements recyclés, des tulles, de la crêpe, de la dentelle et de la soie, de la toile de jute et de chanvre. Des chapeaux, des sacs, des boutons, des lacets, des chaussures....

Dans un jeu en direct avec les résidents, jeu corporel, gestuel, interactions verbales, on se découvre, on s'apprivoise. Les résidents apprennent à connaître CE clown. Quelle confrontation avec ce qu'ils attendent d'UN clown ?

Dans un second temps le clown se retire. Les personnes âgées, restées seules avec la costumière plongent dans la matière, dans les tissus : comment voudrait-on qu'il soit habillé ce clown-là ?  Dépenaillé ? Chic ? Cintré ? Bouffant ? Haut en couleur ? Discret ? Vaporeux ? Pendant une heure, les résidents chinent, touchent, troquent, tâtent, discutent, choisissent... La costumière croque, esquisse les lignes, colorie selon le choix des couleurs, des matières. Des esquisses de costumes sont accrochées aux murs, les silhouettes sont comparées, le choix des matières et des coloris discutés...

Enfin, le clown revient. Les patients font les premiers essais avec la costumière qui épingle, ajuste, accroche. Essayages, assemblages, on peaufine la coiffure, les accessoires... Un personnage commence à naître, à apparaître sous la direction des participants et de la costumière.
2. Dans un second temps, les résidents et la costumière finalisent les costumes ainsi créés. La costumière vient peaufiner la panoplie de chacun avec les résidents au cours de 3 ateliers de confection. Croquis à l'appui, il est temps de coudre, de choisir des boutons, d'ajuster la dentelle, d'accrocher le tulle.

3. Le fruit de la création des résidents prend corps : 8 créatures naissent Les résidents et la costumière retrouvent ensuite la troupe au complet. C'est l'heure de l'essayage de la collection complète : 8 créations de costumes réalisées par les résidents, 8 créatures prennent naissance. Ensemble, résidents, costumière et clowns découvrent comment chaque personnage bouge, quel est son rythme corporel, son attitude et sa marche. Les personnages prennent forme, prennent corps dans leur nouveau costume qui va forcément les modifier, les transformer, tant physiquement qu'émotionnellement. Sous le regard des résidents-créateurs et la direction de la costumière-metteuse en scène, 7 clowns naissent.
4. Lors de la restitution, les résidents présentent leur création collective: une collection de créatures. Dans un défilé, croquis à l'appui, les créateurs présentent leurs créatures, à un public : patients et résidents, familles, amis... La représentation aura lieu au Forum, grande salle au sein de la structure. La metteur-en-scène en collaboration avec les participants, réalisera la présentation de cette collection à partir des choix faits et des créatures nées de l'imagination de chacun.

Le bilan complet de ces deux projets, ainsi qu’une partie des productions afférentes, sont annexés au présent document.

· Aide à la continuité d’une structure de mécénat à l’échelle micro pour modélisation au niveau d’interstices.

Il s’agissait ici à la fois d’expérimenter le fonctionnement d’un club de mécénat local mais également de contribuer au développement des projets de nos adhérents.

Cette action a été mise en œuvre au sein du Centre de réadaptation physique de Rocheplane :

· Inscription sur la durée, engagement triennal, du soutien de trois mécènes => identification des complexités de la pérennité du soutien privé, et en réaction des bonnes pratiques ou des leviers pour développer des partenariats sur plus d’une année.

· Développement d’un réseau associatif et mutualiste => élargissement du réseau de soutien.

· Travail autour du développement de partenariat de proximité avec les PME => modélisation des bonnes pratiques en la matière.

· Expérimentation d’un appel aux dons auprès des usagers de l’établissement => formalisation du cadre juridique d’une telle initiative, et mise en forme des bonnes pratiques en la matière.
L’expérimentation à Rocheplane a ainsi permis d’engager des collaborations triennales avec 3 partenaires privés, et de développer un mécénat en nature avec une entreprise spécialisée dans la vidéo autour de la réalisation d’un film communicationnel ; action inspirante à l’échelle de l’association.
	Des projets artistiques et culturels aidés à hauteur de 3 500 € chacun,
soit 7 000 € au total

Parcours de création partagée
entre une compagnie de théâtre et des adolescents/jeunes adultes  dans un IME et un DEAT

3 à 7 jeunes sur les immersions

70 sur les spectacles

40 professionnels

Collection de créatures clownesques

par une association de clowns et des personnes âgées d’un accueil de jour

15 résidents participants

7 ateliers-rencontres

8 créatures créées

1 défilé devant 80 personnes

Expérimentation d’un club de mécénat à l’échelle micro
pour modélisation à l’échelle régionale pour 3 000 €



2. LES ACTIONS « POUR LE COMPTE DE » 

Les actions « pour le compte de » relèvent de l’ingénierie culturelle auprès de l’Etat et des collectivités territoriales. En effet, au regard de notre positionnement comme lieu ressources régional sur la thématique Culture et Santé, et donc de notre expertise en la matière, interSTICES propose selon les opportunités de collaboration de mettre à disposition ses savoirs et savoir-faire. 

Dès notre création en 2012, nous avons donc proposé aux partenaires publics du programme Culture et Santé en Rhône-Alpes, l’Agence régionale de santé, la Direction régionale des affaires culturelle et à la Région Rhône-Alpes, d’apporter un soutien logistique et technique à la coordination et à l’animation du dispositif en place. 

Cette assistance à maîtrise à ouvrage acceptée dès 2012 a été reconduite sur l’année 2016 à l’échelle de la nouvelle région Auvergne-Rhône-Alpes, pour le compte de l’ARS, de la DRAC et de la Région.

1.1. Assistance à maitrise d’ouvrage du programme Culture et Santé Rhône-Alpes

1.1.1. Préambule 

· Rappel du contexte

Dans le prolongement de la convention de 1999, une nouvelle convention « Culture et Santé » a été signée le 6 mai 2010 par le ministère de la Santé et des Sports et le ministère de la Culture et de la Communication. Cette convention affirme que « favoriser l’accès du plus grand nombre aux pratiques culturelles et aux œuvres est la mission fondatrice du ministère de la culture et de la communication [et que] le ministère de la Santé et des Sports a pour mission fondamentale de promouvoir une politique de la santé qui prenne en compte toutes les dimensions de la personne ». Elle a pour but « de réaffirmer l’importance d’une action interministérielle en matière de culture et de développer celle-ci au sein des établissements de santé ». Cette nouvelle convention a permis également d’élargir la politique interministérielle « Culture à l’hôpital » à « Culture et Santé ».

Elle prévoit ainsi, au titre 2 et à l’article 10, un élargissement au secteur médico-social : « Le ministre de la Santé et des Sports et le ministre de la Culture et de la Communication conviennent de l’opportunité d’étendre le dispositif « Culture et Santé » aux établissements médico-sociaux, à titre expérimental ». Cette volonté « s’inscrit dans la perspective de la loi n° 2009-879 du 21 juillet 2009 portant réforme de l’hôpital et relative aux patients, à la santé et aux territoires », la loi HPST – Hôpital Patient Santé et Territoires - qui vise, entre autres, à réorganiser le secteur de la santé en prenant en compte la trajectoire globale des personnes et en décloisonnant le secteur sanitaire du secteur médico-social et de la médecine de ville. Cette évolution a ouvert de fait les possibilités d’intervention du programme national « Culture à l’hôpital », jusqu’alors réservé au champ hospitalier, au secteur médico-social.

En Rhône-Alpes, dès la convention régionale 2010–2012, l’Agence régionale de santé, la Direction régionale des affaires culturelles et la Région Rhône-Alpes ont souhaité définir de nouveaux objectifs en cohérence avec les changements énoncés ci-dessus. Il s’agissait en effet de créer les conditions de l’adaptabilité du programme au nouveau contexte politique et institutionnel. Le texte a ainsi intégré la possibilité pour les communautés hospitalières de territoires, créées dans le cadre de la loi HPST, de prendre part au dispositif. Pour préparer l’ouverture vers d’autres champs de la santé que celui strictement hospitalier, la convention encourageait par ailleurs la coordination des initiatives prises dans les domaines de la santé publique, de la médecine de ville, de l’hôpital et du médico-social, en associant progressivement à la démarche les départements et les communes, que ce soit à l’échelle des initiatives développées ou dans le cadre des collectifs de réflexion et de pilotage du dispositif. 

La convention régionale Culture et Santé 2013-2015 a poursuivi la dynamique engagée en mettant en œuvre différentes modalités de travail et de réflexion sur l’intégration du secteur médico-social.

Au regard de l’ampleur du champ médico-social, une politique d’aide au développement culturel dans ce secteur semblait en effet difficilement pouvoir répondre aux mêmes caractéristiques que le programme initial Culture à l’hôpital. Il s’agissait donc, avant toute expérimentation, d’initier un temps de réflexion et de concertation avec les professionnels du secteur médico-social et du champ culturel afin de mieux déterminer le type d’actions à mettre en place, leurs enjeux, leurs objectifs, les moyens nécessaires pour imaginer une politique publique en la matière cohérente, et les modalités d’intervention prenant en compte les contraintes spécifiques du secteur et les orientations actuelles des différents dispositifs basés essentiellement sur des principes de décloisonnement et de territorialisation.

Deux rencontres plénières de réflexion ont d’abord été organisées en 2013. La première, au Toboggan à Décines, s’est intéressée au sens des actions déjà développées, les conditions stratégiques nécessaires et les modalités opérationnelles de ces mises en œuvre, la structuration de dispositifs similaires dans d’autres régions. La seconde, accueillie au Centre Théo Argence à Saint-Priest, s’est questionnée sur la thématique suivante : le projet culturel et artistique à l’épreuve du médico-social, limites conceptuelles et espaces réels, quelle place de déploiement ? Ces deux temps ont mis en exergue des problématiques récurrentes : la question de la spécificité du médico-social face à l’hospitalier, l’absence de référents culturels dans ces structures, la difficulté de partenariat avec les structures culturelles souvent issue d’une méconnaissance mutuelle, la nécessité d’associer les collectivités d’une part et des mécènes d’autre part mais aussi la difficulté à le faire.  
Forts de ces premiers constats et de l’expérience initiée aux prémices du programme régional Culture à l’Hôpital et ayant donné naissance à l’ouvrage Il suffit de passer le pont…, texte cadre de la politique publique régionale en la matière, les opérateurs régionaux ont ensuite décidé de mettre en place un séminaire de réflexion sur le développement culturel dans le secteur médico-social. De septembre 2014 à début 2015, un groupe d’une trentaine de professionnels, représentants du secteur médico-social, du secteur culturel, des collectivités ou encore des usagers, s’est rencontré à 9 reprises autour de thématiques diverses : la personnalisation comme facteur de qualité, l’évolution du secteur médico-social, le vécu du temps, territoires et créativité, réflexions sur la notion d’espace, l’exposition du handicap, l’intime ou encore la vieillesse, la mort et les maladies. Ces rencontres ont permis d’une part l’émergence d’une culture commune sur laquelle asseoir l’ouverture prochaine au médico-social et d’autre part d’identifier des personnes relais, embryon du réseau professionnel d’acteurs à constituer.

Parallèlement au programme Culture et Santé, il faut noter que les partenaires de l’ARS développaient depuis plusieurs années des programmes complémentaires. La Direction régionale des affaires culturelles mettait ainsi en œuvre un programme Culture et Handicap, doté d’une enveloppe annuelle de 150 000 €, qui s'articulait autour de trois axes : l’amélioration de l'accessibilité aux lieux culturels, le développement de l'offre culturelle pour les personnes en situation de handicap, et le développement des pratiques artistiques et le soutien des initiatives artistiques autour du handicap. Elle soutenait ainsi des manifestations artistiques autour de la dynamique art et handicap. Elle entendait également favoriser la mise en œuvre dans le champ culturel de la loi n°2005-102 du 11 février 2005 pour l'égalité des droits et des chances, la participation et la citoyenneté des personnes handicapées. La Région Rhône-Alpes avec le Fonds pour l’innovation artistique et culturelle en Rhône-Alpes (FIACRE) visait elle à répondre à une triple nécessité : remettre au cœur du dispositif de soutien public à la culture la question de l’action culturelle, toujours traitée de manière périphérique et trop souvent fragmentée en microprogrammes, proposer un outil de dialogue et de développement pour les collectifs artistiques et certains lieux, lorsqu’ils sont engagés dans des projets ayant une ambition à la fois artistique et sociétale, et favoriser la mobilité d’artistes engagés dans des projets de coopération internationale. Dans ce cadre, des projets dans des ESAT, des IME, et d’autres structures du médico-social ont d’ores-et-déjà été soutenus. L’Agence Régionale de Santé a également soutenu un certain nombre d’initiatives de manière ponctuelle dans le cadre de l’affectation des excédents ou sur des crédits non reconductibles. 
A titre indicatif, l’Agence régionale de santé, la Direction régionale des affaires culturelles et la Région ont consacré annuellement, et ce pour l’ex-Région Rhône-Alpes, une enveloppe d’environ 580 000 € au volet hôpital du programme, permettant de soutenir les projets lauréats de l’appel à projets annuel incitatif, les établissements contractualisés et la coordination du programme. En 2016, la somme exacte allouée était de 560 000 €. A cette somme est venue s’adjoindre l’année dernière, et ce pour la première fois, une enveloppe complémentaire de 160 000 € répartie entre une trentaine d’établissements et services médico-sociaux du territoire pour soutenir l’émergence ou le développement d’initiatives culturelles et artistiques. 
L’actuelle convention Culture et Santé Auvergne-Rhône-Alpes, a été signée le 20 janvier 2017 pour la période 2016-2022. Elle réaffirme l’importance donnée à cette politique publique à l’échelle de la nouvelle Région Auvergne-Rhône-Alpes en créant les conditions de sa pérennisation sur le champ sanitaire, et celles de son déploiement à l’échelle du secteur médico-social sur un périmètre régional donc étendu. Elle rappelle les enjeux, relevant à la fois des politiques publiques du secteur culturel et du champ de la santé, qui sous-tendent la démarche régionale Culture et Santé : 
· La prise en compte de la personne dans son intégralité et le respect de ses droits fondamentaux ;

· La prise en compte de la trajectoire globale de la personne ; 

· Le décloisonnement et l’ancrage territorial ;

· La mise en perspective des pratiques professionnelles ;

· Le changement de regard ;

· L’accès de tous à la culture, facteur de lien social.

· Rappel du dispositif en place

Le dispositif repose sur un engagement fort de l’ARS, de la DRAC et de la Région inscrit dans leur politique respective : inscription d’un volet culturel dans le Plan régional de santé pour l’ARS, incitation à l’intégration d’un volet culturel dans les projets d’établissement, les conventions des groupements hospitaliers de territoire, les contrats pluriannuels d’objectifs et de moyens, les chartes de filières gériatriques et gérontologiques, inscription dans sa politique d’action culturelle et territoriale par la DRAC et inscription dans le cadre de la politique culturelle de la Région Auvergne-Rhône-Alpes. Cela se traduit aussi par la désignation d’un référent Culture et Santé dans chacune des institutions signataires et d’actions de promotion de cette politique en interne et en externe. 

Au regard des enjeux, des objectifs et de la méthodologie, le dispositif régional, basé sur deux volets, un Hôpital (depuis 2002 avec un appel à projets annuel incitatif et un appel à projets contractuel) et un Médico-social (depuis 2016 avec un appel à projets annuel incitatif), s’organise autour de quatre axes : 

Les porteurs de projets Culture et Santé. Responsables culturels, attachés culturels, délégués aux affaires culturelles, chargés de mission culture dans les établissements de santé, responsable du service des publics, chargés de développement, médiateurs dans les structures culturelles… Leurs titres sont aussi variables que leurs statuts ou leurs profils.

Les comités locaux Culture et Santé. Collectifs d’échanges, de réflexion et de production, ils rassemblent l’ensemble des acteurs impliqués ou intéressés par des projets culturels dans le champ de la santé à l’échelle d’un département ou de plusieurs départements. Ils intégreront donc naturellement et progressivement sur cette nouvelle convention les porteurs de projets culturels issus du médico-social. Ils seront également créés à terme sur le territoire des 4 ex-Départements d’Auvergne. 
Les commissions régionales Culture et Santé. Echelon régional de réflexion et de pilotage de la démarche, la commission régionale a pour mission d’accompagner l’ensemble de la démarche, de participer à la réflexion générale d’amélioration du dispositif, de faire circuler les informations entre l’échelon régional et départemental, de contribuer à la sensibilisation sur le dispositif dans son milieu professionnel d’appartenance et de donner un avis de conformité ou non-conformité sur les dossiers de candidature répondant aux appels à projets. Deux commissions régionales existent désormais, une sur l’Hôpital et une sur le Médico-social.
Un volet Observatoire-Evaluation permanent. L’évaluation des objectifs et des méthodologies développées s’est faite dans les précédentes conventions sous la forme de recherches actions pour comprendre ce qui se joue entre politique de santé et démarche culturelle. Il y a lieu de poursuivre ces efforts de compréhension des modalités et des effets des actions Culture et Santé. Pour la convention 2016-2022, les modalités de mise en œuvre de ce travail d’évaluation seront précisées ultérieurement et feront notamment l’objet d’une réflexion préalable en commissions régionales Culture et Santé. Le dispositif s’attachera toutefois probablement à l’évaluation des nouvelles orientations données au programme.

Le dispositif régional doit par ailleurs se décliner à l’échelle locale dans les établissements développant  des projets soutenus par le programme par :

· L’inscription d’un volet culturel institutionnel au projet d’établissement ;

· L’identification d’une ligne budgétaire afférente ;

· La mise en place d’un collectif institutionnel de pilotage et de réflexion sur la thématique culturelle ;

· L’identification d’un correspondant culturel : responsables culturels, attachés culturels, délégués aux affaires culturelles, chargés de mission culture ou encore référent culturel désigné.
En 2016, 71 projets ont ainsi été soutenus par le programme régional :

· 15 lauréats de la contractualisation sur la période 2016-2018 ;

· 25 dans le cadre de l’appel à projets annuels volet Hôpital ;

· 31 dans le cadre de l’appel à projets annuels volet Médico-social. 
· Les besoins identifiés

· Information et sensibilisation sur les enjeux de la démarche Culture et Santé ;

· Aide à la mise en œuvre technique du programme ;

· Meilleure lisibilité du dispositif régional qui en décline ;

· Incitation à la mise en place de nouvelles initiatives ;

· Aide à la pérennisation des politiques culturelles existantes ;

· Accompagnement et professionnalisation des porteurs de projets ;

· Animation du réseau constitué ;

· Valorisation et diffusion des actions mises en œuvre.

1.1.2. Rappel de la proposition d’assistance à ouvrage pour l’année 2016
· Les objectifs

L’ensemble des actions que interSTICES s’est proposée de conduire en 2016 au nom de ses commanditaires devait contribuer aux objectifs suivants :

· Mettre en œuvre sur le terrain les objectifs de la convention régionale en assurant au dispositif un fonctionnement et une efficience satisfaisants (amener les équipements culturels conventionnés à se tourner vers l’hôpital sur ses propres budgets, amener les établissements hospitaliers à intégrer le volet culture dans leur contrat…).

· Consolider les compétences de conduite de projet des porteurs de projet hospitaliers comme culturels afin de créer les conditions nécessaires d’une part de l’émergence de nouveaux projets de qualité et d’autre part de la pérennisation des autres actions : accompagnement et conseil auprès des porteurs de projets à leur demande.

· Faire vivre et animer un réseau de professionnels susceptibles de devenir collectivement un acteur engagé dans le dispositif régional et de contribuer à la réflexion sur le devenir de ce champ.

· Rendre public les questionnements et les expériences de Culture et Santé comme éléments tant à la croisée de questions générales de société que des missions des hôpitaux et des structures culturelles.

Nous avions ainsi proposé d’intervenir essentiellement sur 5 volets :

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour la coordination de la convention régionale ;

· Assistance technique et méthodologique aux comités locaux ;

· Coordination de la communication du dispositif ;

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’organisation d’une rencontre professionnelle ;

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’édition de l’ouvrage fruit du cycle de rencontres en vue du développement culturel dans le secteur médico-sociale.

· Proposition initiale d’actions

Le programme d’actions 2065 de l’assistance à maîtrise d’ouvrage proposait ainsi que interSTICES interviennent essentiellement sur ces 5 volets de la manière suivante :
· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour la coordination et l’animation du dispositif institutionnel de la convention régionale de la convention régionale : suivi des appels à projets, suivi des commissions régionales, gestion des outils d’information, fonction d’audit et de conseil auprès des établissements de santé demandeurs (hospitaliers et médico-sociaux), représentation des opérateurs, rôle de conseil auprès des opérateurs).

Ce dernier volet semblant devant être d’autant plus important en 2016, comme en 2015 d’ailleurs, dans le cadre de l’élaboration de la nouvelle convention régionale cadre, de l’installation de l’appel à projets pour secteur médico-social, et de l’extension des frontières régionales sous l’impulsion de la réforme territoriale.

· Assistance technique et méthodologique aux comités locaux : aider à la mise à jour des bases de données, sensibiliser, accompagner, représenter, tisser du lien. 

· Coordination de la communication du dispositif : animation des outils de communication du dispositif, alimentation des pages sur le programme Culture et Santé Auvergne-Rhône-Alpes sur le site internet d’interSTICES, et relais des informations et actualités du programme sur ce même site, diffusion des événements, collecte, et le cas échéant valorisation en ligne de réalisations régionales, parution de la lettre d’information, ensibilisation et information sur le programme régional Culture et Santé.
· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’organisation d’une rencontre professionnelle : organisation d’une journée professionnelle
· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’édition d’un ouvrage suite au cycle de rencontres en vue du développement culturel dans le secteur médico-social : élaboration d’une édition en suite du cycle de rencontres Culture et Médico-social réalisé en 2013/2014, organisation de temps de partage et de réflexion autour de cette édition, accompagnement de la réflexion autour de la politique commune pour le médico-social.

1.1.3. Bilan de mise en œuvre 

· Actions concrètes 

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour la coordination et l’animation du dispositif institutionnel de la convention régionale de la convention régionale ;

· Assistance technique et méthodologique aux comités locaux ; 

· Coordination de la communication du dispositif ;

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’organisation d’une rencontre professionnelle ;

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’édition d’un ouvrage suite au cycle de rencontres en vue du développement culturel dans le secteur médico-social 
.

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour la coordination et l’animation du dispositif institutionnel de la convention régionale de la convention régionale. 

Depuis janvier 2016, interSTICES a coordonné et animé le dispositif institutionnel de la convention régionale.

· Organisation, préparation et animation de 2 commissions régionales : 

Nous avons organisé pour la première fois, et suite à l’ouverture d’un appel à projets annuel sur le médico-social, 2 commissions régionales : une le 22 mars 2016, rencontre de la Commission régionale Culture et Santé – volet Hôpital, CH Le Vinatier, salle Bamako, et une autre le 26 avril 2016, rencontre de la Commission régionale Culture et Santé – volet Médico-Social, CH Le Vinatier, salle Bamako.
Sur ces deux rencontres, nous avons réalisé : 
· Le travail de préparation.
· L’animation des deux rencontres et leur organisation logistique.
· La rédaction des relevés de notes.
En sus pour la commission régionale médico-sociale, nous avons dû travailler à la composition en amont de la commission : identification des personnes à solliciter dans ce cadre, invitation, explication du cadre d’intervention…
· Coordination des appels à projets annuels 2016 (Hôpital et Médico-social) : 
· Rédaction d’un bilan quantitatif, qualitatif et financier des actions menées en 2015 ;

· Etat des projets des établissements subventionnés annuellement ;

· Mise en place des modalités des appels à projets 2016 ;

· Expertise technique, coordination des candidatures 2016 et animation de leur instruction ; 

· Entretiens avec 6 établissements ;

· Rencontre avec les établissements dont les projets ont été rejetés ou acceptés avec réserves, et non convoqués sur le temps d’entretien ;

· Coordination des notifications des subventions ;

· Analyse des bilans en collaboration avec l’ARS.

· Instruction de l’appel à projets contractuel - volet Hôpital pour la période 2016-2018 : 
· Demande des bilans d’actions 2015 pour les établissements contractualisés sur 2013-2015, 
· Etude des candidatures à la contractualisation pour la période 2016-2018, et donc des programmes d’actions et budgets prévisionnels afférents, instruction et expertise technique.

· Coordination de la notification des décisions de l’ARS, de la DRAC et de la Région.

· Explication des décisions.

· Organisation du suivi sur l’année 2016 des 15 établissements finalement lauréats de la contractualisation.

· Mise en place des appels à projets annuels 2017, volet Hôpital et volet Médico-social, et du suivi 2017 des établissements contractualisés :
· Réflexion et réajustement des objectifs et critères de l’appel à projets.

· Rédaction de la demande de pièces actualisées pour les établissements contractualisés pour ajustement de leurs aides sur 2017, et envoi par l’ARS en novembre 2016.

· Rédaction des formulaires de candidature et des lettres d’accompagnement pour envoi par mail à tous les établissements hospitaliers et médico-sociaux en Auvergne-Rhône-Alpes par l’ARS en novembre 2016 pour les appels à projets annuels.

· Accompagnement des établissements dans le montage de leurs projets à leur demande.

· Coordination de la diffusion aux membres des deux commissions régionales des candidatures : mise en ordre et vérification des candidatures, relance pour pièces manquantes, enregistrement sur CD, élaboration des outils d’aide à l’instruction, et diffusion aux membres de la commission.

· La réunion d’instruction des dossiers de la Commission régionale volet hôpital s’est déroulé le 7 mars 2017, celle du volet médico-social se tiendra le 6 avril 2017.

· Fonction d’audit et de conseil auprès des établissements hospitaliers demandeurs. 
Cette mission est intégrée de manière pleine et entière à nos missions. En effet, les établissements en demande d’accompagnement, soit pour lancer une action ou un projet institutionnel soit pour débloquer une situation ou un projet qui se serait enlisé, nous contactent sans passer par des intermédiaires. De la même manière nous mettons directement et quotidiennement à disposition nos compétences. Ainsi en 2016, une trentaine de rencontres visant à ces objectifs a été réalisée (OVE, association Béthanie, CHU de Clermont-Ferrand, Foyer Clairefontaine, Clinique Villa des Roses, Cie Swing Théâtrois, Cie Pascoli, association Léthée Musicale, L’Ensemble des Percussions Claviers de Lyon, Les Subsistances…)
.
· Gestion des outils d’information : 
· Mise à jour des sites internet de la DRAC et de l’ARS, 

· Collaboration avec le site de la Région, 

· Actualisation des pages Auvergne-Rhône-Alpes du site interSTICES,

· Gestion de la lettre d’information (11 numéros).

· Représentation des opérateurs institutionnels dans le cadre de manifestations, régionales ou nationales, sur le thème de Culture et Santé :
Nous avons représentés les partenaires publics sur plus d’une quarantaine de rendez-vous, restitutions de projets, journées de réflexion et/ou de sensibilisation…
Quelques exemples : visite de l’exposition Suivez mon regard, restitution projets du CH de Saint-Cyr-au-Mont-d’Or, Fort de Vaise, Lyon. ; Journée particulière de la Fondation OVE, le Toboggan, Décines ; Restitution Le Rêveur public, projet des HCL avec Gérald Robert-Tissot et Marc-Antoine Granier, théâtre La Mouche de Saint-Genis-Laval ; Journée particulière, L’ADAPT Les Baumes, Valence ; Présentation du projet théâtre de l’ITEP Antoine Chevrier avec le TNP, à l’ITEP, Lyon 7 ; Vernissage projets Horizon et Design et Jardins au CHU de Saint-Etienne ; Spectacle Variations Citoyennes, projet Eclat d’art, CH le Vinatier, Théâtre de la Croix-Rousse, Lyon 4 ; Projection cinématographique de l’Atelier fiction des Jardins de Meyzieu (ARIMC RA), Meyzieu ; Inauguration des fresques réalisées par le peintre Michel GRANGER dans un service d’oncologie, CH de Roanne ; Semaine Festive du CHS de la Savoie, Bassens ; Restitution de projet du CEM de Dommartin avec Xavier Gresse, danseur, Cie Denis Plassard, studio Lucien, Lyon 8 ; Projection du film La part du vivant, projet de l’EHPAD Les Volubilis avec la Cie 47*49, au Toboggan, Décines ; Fête Art et Nature (présentation des projets land Art) à la Ferme de Chosal (ESAT et PLAD), Chosal ; Forum Culture et handicap pour tous, la pratique artistique, organisé par l’ODPHI à Grenoble ; Projection dans le cadre des Rencontres de l’Inattendu à la MAS de Chassier ; Inauguration d’un livre et spectacle dans le cadre des Rencontres de l’Inattendu avec le CH Sainte-Marie de Privas, au Théâtre de Privas ; Journée touchante au CH de Valence ; Spectacle Louche, restitution du travail de la Cie APETHI avec le CH de Saint-Laurent-du-Pont, salle des fêtes de Miribel-les-Echelles ; Rencontres Culture et Handicap à l’initiative du Département de la Haute-Savoie, Evian-les-Bains ; etc. 
· Rôle de conseil auprès des opérateurs institutionnels : 
Organisation, préparation et animation de réunions de réflexions et de pilotage avec les commanditaires (bilan de l’assistance à maîtrise d’ouvrage, attribution des subventions, entretiens avec les établissements, préparation des commissions régionales, réflexion autour de la structuration du dispositif au regard de la réforme territoriale…).

Dans ce cadre, nous les avons notamment accompagnés dans l’élaboration d’une nouvelle convention Culture et Santé pour la période 2016-2022 intégrant à la fois le nouveau périmètre sectoriel, à savoir le médico-social, et géographique, les 4 ex Département auvergnats. 
· Assistance technique et méthodologique aux comités locaux.

Dans la continuité des précédentes années d’exercice de l’assistance à maîtrise d’ouvrage du programme régional Culture et Santé, interSTICES a en 2016 accompagné les comités locaux dans leur développement.

· Aide à la mise à jour constante des bases de données exhaustives de chacun des comités locaux.

· Sensibilisation des milieux sanitaires, médico-sociaux et culturels aux enjeux de ces comités.

· Représentation des opérateurs dans les comités locaux Culture et Santé des bassins territoriaux.
· Aide individualisée et ponctuelle aux comités locaux en difficulté (nouvel engagement pour essayer une nouvelle fois d’impulser une dynamique collective sur le territoire de la Loire, aide au renouvellement de la structuration du comité local du Rhône, accompagnement dans la restructuration d’un comité local Savoie). 

· Appui méthodologique et organisationnel aux actions communes décidées dans le cadre des comités (programmation et mise en œuvre Rencontres de l’Inattendu en Drôme/Ardèche, participation à l’organisation de la conférence de presse du comité local de l’Ain, temps d’auto-formation sur le comité Rhône, Drôme/Ardèche et Ain.

· Accompagnement des comités dans leur prise de contact avec les collectivités territoriales (département, villes…).

· Lien entre les différents comités locaux et leurs actions respectives notamment par la mise en œuvre d’une journée professionnelle présentée ci-dessous.

· Coordination de la communication du dispositif.

En 2016, nous avons poursuivi les efforts engagés précédemment en matière de communication pour contribuer à une meilleure connaissance du programme et à la valorisation / diffusion des actions menées dans les établissements, et le cas échéant les objets produits : 

· Animation des outils de communication du dispositif : sites web et lettre d’informations de l’ARS, de la DRAC et de la Région, ainsi que du Ministère de la Culture et de la Communication, diffusion presse, veille presse…
· Diffusion des événements : diffusion d’informations sur les sites et sur la procédure, annonce des événements…

· Collecte des productions créées dans le cadre de projets pour le fonds documentaire.

· Envoi régulier d’une lettre d’information sur le dispositif régional (diffusion de 11 numéros) : collecte des informations auprès des établissements, rédaction et mise en forme de la lettre, diffusion à un réseau élargi, archivage des numéros.

· Sensibilisation et information sur le programme régional Culture et Santé.

· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’organisation d’une rencontre professionnelle : journée d’information et de sensibilisation pour les professionnels des départements auvergnats
Les appels à projets Culture et Santé lancés en 2016 pour l’année 2017, volets Hôpital et Médico-social, ont marqué l’ouverture du programme régional aux ex Départements d’Auvergne.

Acteurs du monde culturel et artistique, professionnels du secteur de la santé, représentants des usagers ou bien des collectivités, ont été invités le 16 novembre 2017 à une journée d’information et de sensibilisation autour du programme Culture et Santé ; temps de (re)découverte des initiatives culturelles et artistiques déjà existantes sur le territoire auvergnat, de transmission autour des enjeux et modalités du programme régional et de son dispositif opérationnel, et surtout de réflexion sur les perspectives de développement de projets déjà existants pour certains, et/ou d’émergence d’actions nouvelles pour d’autres.

La journée s’est déclinée en deux temps :

· En matinée, de 10h à 12h, à la DRAC Auvergne-Rhône-Alpes, site Clermont, nous avions invité les 4 départements, Allier, Cantal, Haute-Loire et Puy-de-Dôme à nous rejoindre autour de la table. Trois départements, à l’exception de l’Allier (mais qui s’est ensuite rendu disponible pour le temps de l’après-midi), ont répondu positivement à cette sollicitation via pour certains leurs élus en charge de la Culture, leurs directeurs ou responsables des politiques culturelles du Département, ou bien les deux. Nous leur avons présenté le programme régional Culture et Santé, son histoire en région Rhône-Alpes, ses enjeux, sa structuration, son ouverture récente au médico-social, et les perspectives de collaboration en la matière avec leurs collectivités. Nous avons ensuite échangé autour de leurs politiques culturelles respectives pour comprendre davantage les spécificités de ces nouveaux territoires et trouver des points de convergence pour construire d’éventuelles collaborations. Il a été convenu de les informer du déploiement du programme sur, des différentes étapes de la procédure des appels à projets, et des initiatives aidées sur leurs territoires pour envisager à terme des partenariats. 

· L’après-midi, de 14h à 16h30, nous avons proposé un temps d’information et de sensibilisation pour les professionnels, à l’École Nationale Supérieure d’Architecture de Clermont-Ferrand. Une centaine de professionnels étaient présents. De profils aussi bien culturel, artistique, sanitaire ou médico-social, ils étaient issus de tous les territoires auvergnats sans exception et exerçaient des fonctions diverses et variées : directeur ou encore chargé de communication d’établissement de santé, soignant, animateur, artiste, responsable des publics d’un structure culturelle, directeur ou administrateur d’un équipement culturel, art thérapeute…
En présence de plusieurs conseillers de la DRAC et de la Région (l’ARS étant absente pour cause d’impératifs majeurs), ce temps s’est organisé autour de :

· un tour de table, 
· une prise de parole des signataires de la convention régionale autour des enjeux, objectifs et grandes orientations du programme Culture et Santé,
· une prise de parole d’interSTICES sur l’association en elle-même, et la déclinaison opérationnelle du programme, notamment les critères et modalités des appels à projets,
· une présentation du projet des Hôpitaux Cœur du Bourbonnais par Fabrice Rose, attaché administratif responsable culturel, 
· d’un échange avec la salle, qui a permis de répondre aux nombreuses questions des professionnels présents,

· d’une visite conviviale des locaux de l’ENSA proposée par la directrice et son équipe, qui nous ont accueillis avec beaucoup d’ouverture et de professionnalisme. 
Cette rencontre a été très riche en premiers contacts et a rencontré une grande satisfaction aussi bien des partenaires publics qui l’avaient souhaité que des professionnels invités. Elle a permis de poser les premiers jalons du programme sur les terres auvergnates. 
· Assistance à maîtrise d’ouvrage pour l’édition d’un ouvrage suite au cycle de rencontres Culture et Médico-social organisé en 2013-2014
Pour rappel, ce cycle de rencontre avait été, sur proposition d’interstices, une commande de l’ARS, de la DRAC et de la Région dans le cadre du programme Culture et Santé et de la convention cadre afférente, la convention régionale Culture et Santé 2013-2015. Celle-ci, au-delà de la volonté de réaffirmer la pertinence de la démarche culturelle dans les établissements hospitaliers en créant les conditions de sa pérennisation, visait un rapprochement avec d’autres secteurs de santé, prioritairement le secteur médico-social, afin de mettre le programme en cohérence avec l’évolution de l’offre de santé et du secteur culturel. Pour ce faire, et au regard des contraintes inhérentes à ce secteur, volume et diversité, nous avions souhaité prendre le temps d’une réflexion partagée et ancrée sur le terrain. Comment étendre au secteur médico-social le programme « Culture et Santé » mis en place avec succès, depuis une quinzaine d’années, dans les hôpitaux de Rhône-Alpes ? Comme aux origines du programme alors Culture à l’hôpital, où un séminaire de directeurs avaient été mis en place pour travailler la rencontre entre Culture et Hôpital, nous avons pour répondre à cette nouvelle question et (re)penser le programme à l’aune de son ouverture au médico-social, organisé un cycle de rencontre.
Ce cycle de neuf rencontres a réuni, de septembre à janvier 2015, une trentaine de professionnels des secteurs culturel, artistique, sanitaire ou médico-social ainsi que des représentants d’usagers et des agents de l’État ou des collectivités territoriales. Objectif : réfléchir à la coopération, et aux conditions de celle-ci, entre des établissements ou services médico-sociaux et des structures culturelles autour de la mise en œuvre d’un projet culturel et artistique. Avec l’aide d’intervenants issus de disciplines diverses, ce groupe s’est interrogé sur les spécificités du secteur médico-social, le temps, le territoire, l’espace, la qualité, l’altérité, le handicap,

l’intime, la vieillesse et la mort... 
Dans leur diversité, les contributions et échanges, qui ont été rassemblés dans un ouvrage L’art n’a que faire des lisières... Cycle de rencontres « Culture et médico-social » Rhône-Alpes 2014-2015. », réaffirment tous, à l’unisson de la loi de 2005, « l’ardente obligation » de garantir à toute personne en situation de handicap ou âgée « l’accès aux droits fondamentaux reconnus à tous les citoyens ainsi que le plein exercice de sa citoyenneté ». Donc, le droit de prendre toute sa part à la vie culturelle.
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L’ART N’A QUE FAIRE DES LISIÈRES...
Cycle de rencontres « Culture et médico-social »

Rhône-Alpes 2014-2015
Ouvrage collectif

Sous la direction de Séverine Legrand

Coordination éditoriale : Michel Kneubühler

Ouvrage publié avec le concours de l'ARS, de la DRAC et de la Région Auvergne-Rhône-Alpes.
Les auteurs :
Florence Albouy, Pierre Ancet, Alifa Barket, Isabelle Berrebi-Hoffmann, Alain Blanc, Claude Chalaguier, Estelle Chariot, Sébastien Églème, Michel Kneubühler, Olivier Le Loët, Marie-Hélène Lecenne, Séverine Legrand, Jean-René Loubat, Delphine Moras, Juliette Pegon-Charley, Julie Pradera, Céline Saint-Martin, Gilles Teissonnières, François Veyrunes, Guillaume Weppe, Myriam Winance.
Éditions La passe du vent, novembre 2016

Collection - Faire cité

472 p. / 14 x 20,5 cm / 15 €

ISBN : 978-2-84562-298-2
L’ouvrage a été présenté le 30 novembre 2016 de 9h30 à 12h au Théâtre de la Croix-Rousse en présence d’environ 80 professionnels, du monde de la santé et de la Culture. Cette matinée s’est partagée en 5 temps :
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· Mots d’accueil du Théâtre de la Croix-Rousse par Sihem Zahoui, responsable des publics.
· Présentation de l’ouvrage par Michel Kneubuhler, consultant en projets éditoriaux, chargé d'enseignement Université Lumière Lyon 2, par Thierry Renard, comédien, poète, directeur de l’Espace Pandora et des Editions La Passe du Vent et interSTICES via sa directrice Séverine Legrand. 

· Présentation du projet La Part du Vivant et projection d’un film sur le projet. À partir de février 2016, le chorégraphe-danseur François Veyrunes et les danseurs de sa compagnie 47*49 ont investi les espaces collectifs et individuels de l’EHPAD Les Volubilis de Décines, en partenariat avec le Centre culturel du Toboggan. 
· Présentation de l'appel à projets Culture et Santé - volet Médico-social par Lionel Chalaye, responsable du service médiation et nouveaux publics à la Région Auvergne-Rhône-Alpes, Patrick Vandenbergh, directeur de la stratégie et des parcours à l'ARS, Benoit Guillemont, conseiller action culturelle à la DRAC et Séverine Legrand, directrice d'interSTICES.
· Echanges avec la salle.
A ce jour, l’ouvrage, imprimé en 1 500 exemplaires, a été diffusé à plus de 1 000 professionnels que ce soit sur notre territoire régional ou au national. 
De nombreux articles ont relayé la parution de l’ouvrage, parmi lesquels Complément d’objets, la lettre électronique du développement culturel du Ministère de la Culture et de la Communication, La Gazette Santé et Social, la Revue hospitalière de France, les lettres d’infos de l’ARALD, du Transfo, du Pôle Culture et Santé Aquitaine, de Arts et Santé, la Manufacture…

Et les retours sur l’objet et son contenu sont toujours très élogieux. 

« J'ai bien trouvé le livre. Merci, les contenus de ce cycle de rencontres sont vraiment précieux : je n'ai pas pu contribuer par des prises de paroles, je me sentais bien trop "fraiche" mais qu'est-ce que j'ai appris ! », Amandine Gillet-Monnet, Chargée des missions de Pôle de Ressources, CFMI de Lyon.

« Quelle belle et heureuse surprise à la réception du remarquable ouvrage : « Faire Cité. L’art n’a que faire des lisières » […]un brillant et passionnant travail de synthèse. C’est écrit très simplement, avec sensibilité et talent. », Claude Chalaguier, metteur en scène, Groupe Signes.  

« Ce livre est formidable. On devrait le donner dès leur formation à tous les futurs professionnels du monde de la santé pour qu’ils le lise », Louis Dousson, animateur, Hôpital de Fourvière.

« À notre tour de remercier et de féliciter l'équipe d'Interstices et tous les acteurs associés pour l'excellente publication "L'art n'a que faire des lisières" sur le sujet passionnant mais néanmoins complexe de l'élargissement du programme Culture et Santé au secteur médico-social. Bravo et merci pour le temps que vous nous faites gagner une nouvelle fois ! », Pôle Culture et Santé Aquitaine.
« Je tiens à vous adresser mes sincères remerciements pour l’envoi de l’ouvrage L’art n’a que faire des lisières faisant suite à un travail remarquable  orchestré notamment par votre association », Jean-Claude Dadol, directeur général, Accueil et Confort pour personnes âgées – ACPPA.

« Un grand bravo pour votre travail collectif ! Vous êtes inspirant », Pierre Gouabault, élève directeur à l’EHESP, Etablissement Public Départemental de Grugny.
Animation et coordination du dispositif sur l’année 2016

Conseil et aide méthodologique 26 rencontres
20 réunions de comités locaux
Représentation sur actions 40 RDV

10 réunions de pilotage

Organisation de # 2 journées professionnelles
1 à Clermont pour le changement d’échelle géographique avec 100 participants

1 à Lyon pour le changement d’échelle sectorielle avec l’ouverture au médico-social avec 80 personnes
# 1 ouvrage publié  « L’art n’a que faire des lisières »

21 contributeurs
472 pages
1 500 exemplaires imprimés dont 1 000 déjà diffusés
1.2. Assistance à maîtrise d’ouvrage à l’expérimentation de l’élargissement du programme Culture et Santé au médico-social

1.2.1. Préambule

· Rappel du contexte

Une convention nationale Culture et Santé a été signée par le ministère de la Santé et des Sports et le ministère de la Culture et de la Communication le 6 mai 2010 à Paris. 

Ce texte, dans le prolongement de celui de 1999, réaffirme l’importance d’une action interministérielle en matière de développement culturel dans le secteur de la Santé et affirme de nouvelles ambitions pour le programme dans les domaines de la qualité architecturale, de l’ouverture à l’international et de la synergie avec le médico-social.

Afin de réfléchir à cette coopération avec le champ du médico-social, un groupe national de réflexion sur l’élargissement de la politique Culture et Santé au secteur médico-social a été constitué. Il est composé de :

· représentants du ministère de la Culture et de la Communication, 

· représentants du ministère de la Santé et des Sports,

· représentants des régions Aquitaine, Basse-Normandie, Bourgogne, Haute-Normandie, et Rhône-Alpes, désignées régions pilotes.

· Rappel du dispositif en place

En 2011 et 2012, le groupe s’est rencontré autour de réunions thématiques dans chacune des régions citées. 

· Développer un projet culturel en IME et EHPAD. Les expériences en Haute-Normandie, à Rouen le 7 avril 2011 ;

· Réseaux d’acteurs Culture et Santé, et transposition du dispositif Culture à l’hôpital au médico-social, à Caen, le 20 septembre ;

· Le rôle et la place des collectivités territoriales au sein des politiques partenariales Culture – Santé, à Lyon, le 20 octobre ;

· La question de la formation, à Bordeaux, le 6 décembre.

L’objectif initial était de remettre à la fin du premier semestre 2012 un rapport assorti de préconisations sur l’intégration du médico-social au dispositif Culture et Santé existant. Au regard du calendrier de rencontres du groupe national de travail, des travaux nécessaires pour synthétiser le matériau collecté dans ce cadre, le compléter par d’autres ressources, éléments chiffrés et autres entretiens, et à l’écriture du rapport, mais aussi de l’agenda électoral, le rapport n’a pu être finalisé qu’en septembre 2012. Il a été remis aux cabinets des ministères impactés au dernier trimestre 2012. A ce jour, aucun retour n’a été fait.

La seconde partie de la proposition faite en 2012 au Ministère de la communication et de la culture prévoyait l’organisation d’une journée de restitution des travaux menés et des préconisations énoncées dans le rapport. Le rapport n’ayant fait jusqu’à ce jour l’objet d’aucun retour, comme énoncé ci-dessus, cette rencontre n’a pas pu être organisée depuis 2012 bien qu’elle soit chaque année proposée de nouveau. 

1.2.2. Proposition d’assistance à ouvrage 2016
En 2016, il est proposé de partir du fruit des réflexions et actions menées en Auvergne Rhône-Alpes pour faire avancer ce projet. Il s’agirait ainsi d’utiliser les ressources restantes d’une part pour aider au financement du projet éditorial sur le médico-social et d’autre part organiser une rencontre nationale avec les responsables de cette politique au sein des DRAC et si possible également des ARS, voire pour un public plus large.

1.2.3. Bilan de mise en œuvre

La subvention restante a été utilisée pour participer au financement de l’ouvrage « L’art n’a que faire des lisières... Cycle de rencontres « Culture et médico-social » Rhône-Alpes 2014-2015. », et sa diffusion en cohérence avec l’enjeu initial de la mission d’assistance à ouvrage confiée par le Ministère de la Culture et de la Communication, à savoir une réflexion autour du développement du programme Culture et Santé dans le secteur médico-social.  
� Voir état d’activités pour l’année 2016 de l’association en annexes. 


� Voir liste complète des adhérents et partenaires de l’association en annexes. 


� Voir état d’activités Rhône-Alpes pour l’année 2016 en annexes. 


� Détails dans annexes, état d’activités en Auvergne-Rhône-Alpes, pour l’année 2016.
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