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GLOSSAIRE 
A 
ARS : Agence Régionale de Santé, 
 

B 
BRGM : Bureau de Recherches Géologiques et Minières, 
 

C 
CHRU : Centre Hospitalier Régional et Universitaire, 
CLE : Commission Locale de l’Eau, 
COPERMO : Comité interministériel de la performance et de la modernisation de l'offre de soins hospitaliers, 
CPTS : Centre Psychothérapique de Tours Sud, 
CPU : Clinique Psychiatrique Universitaire, 
 

D 
DGOS : Direction Générale de l’Offre de Soins, 
 

E 
EDF : Electricité de France, 
EHPAD : Etablissement d’Hébergement pour Personnes Agées Dépendantes, 
 

H 
HEB : Bâtiment dédié à l’HEBergement, 
HUGO : Hôpitaux Universitaires du Grand Ouest, 
 

I 
IGH : Immeuble de Grande Hauteur, 
 

N 
NHB : bâtiment pour les laboratoires et la recherche en Biologie, 
NHC : Nouvel Hôpital Clocheville, 
NHP : Nouvel Hôpital Psychiatrie, 
NHT : Nouvel Hôpital Trousseau, 
 

P 
PAGD : Plan d’Aménagement et de Gestion Durable, 
PLU : Plan Local d’Urbanisme, 
PMT : Plateau Médico-Technique, 
PPR : Plan de Prévention des Risques, 
PUI : Pharmacie à Usage Interne, 
 

S 
SAGE : Schéma d’Aménagement et de Gestion de l’Eau, 
SCOT : Schéma de Cohérence Territoriale, 
SDAGE : Schéma Directeur d’Aménagement et de Gestion des Eaux, 
SDI : Schéma Directeur Immobilier, 
SRCE : Schéma Régional de Cohérence Ecologique, 
SSR : Soin de Suite et de Réadaptation, 
 

T 
TVB : Trame Verte et Bleue, 
 

Z 
ZNIEFF : Zone Naturelle d'Intérêt Ecologique Faunistique et Floristique, 
ZSC : Zone Spéciale de Conservation, 
ZPS : Zone de Protection Spéciale. 
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1 PRESENTATION DE L’OPERATION 

1.1 CONTEXTE / OBJECTIFS DU PROJET  

1.1.1 CONTEXTE DE L’OPERATION 

Principal établissement public de santé d’Indre-et-Loire, établissement-support du groupement hospitalier de territoire 
Touraine - Val de Loire, garant pour la région Centre Val-de-Loire des activités de recours, d’enseignement et de 
recherche, établissement membre des Hôpitaux Universitaires du Grand Ouest (HUGO), le CHRU de Tours voit ses 
activités actuellement dispersées sur cinq sites cliniques et un site logistique : 

 Hôpital Bretonneau (Tours), 

 Hôpital Trousseau (Chambray-lès-Tours / Saint Avertin), 

 Hôpital pédiatrique Clocheville (Tours), 

 Soins de suite réadaptation et EHPAD « L’Ermitage » (Tours), 

 Clinique psychiatrique universitaire (Saint-Cyr sur Loire), 

 Blanchisserie (Joué-les-Tours). 
 
Une des caractéristiques principales du CHRU est donc son implantation sur un nombre important de sites de poids relatifs 
très différents, présentant une grande hétérogénéité des structures bâties et une adaptation de ces infrastructures aux 
activités très variables. 
 
Le site Trousseau, envisagé lors de sa création dans les années 1970 comme devant porter la totalité de l’établissement 
ainsi que la faculté de médecine, n’a connu que le début de cette vaste opération avec un transfert partiel des activités 
hospitalières. La faculté de médecine étant restée sur son implantation d’origine, l’hôpital Bretonneau a poursuivi les 
activités qui y étaient maintenues et a, dans les années 2000, bénéficié d’une très importante opération de rénovation sur 
place. 
 
L’essentiel du plan directeur immobilier entre 2000 et 2010 a porté sur l’évolution de Bretonneau qui offre aujourd’hui une 
majorité de bâtiments neufs, répondant globalement à leurs fonctions et satisfaisant en termes de conditions 
d’hébergement des patients et de conditions de travail des personnels. Cependant, ce site, en centre-ville de Tours, est 
saturé et fait l’objet de restrictions de développement dans le cadre du Plan de Prévention du Risque Inondation puisque 
situé entre Loire et Cher (avec une impossibilité de repositionner des lits de sommeils en rez-de-chaussée). 
 
A l’exception de constructions neuves réalisées à Trousseau telles que le bâtiment d’extension (livré en 2004 où sont 
situées les urgences adultes) et le logipôle, dans le même temps, les structures existantes des sites autres que Bretonneau 
ont continué à vieillir sans travaux majeurs ni d’adaptation (évolution des attentes de confort) ni de gros entretien-
remplacement, pour en pérenniser l’usage.  
 
Le confort hôtelier proposé dans la Tour de l’hôpital Trousseau ne correspond plus pour une part des secteurs aux 
demandes de la patientèle : proportion de chambres individuelles, équipement des cabinets de toilettes, surfaces des 
chambres. En outre, l’ergonomie des locaux ne correspond plus aux attentes des personnels : défaut de lumière naturelle 
dans de nombreux locaux de la Tour. Les locaux de l’hôpital Clocheville présentent les mêmes défauts, auxquels s’ajoute 
la contrainte de réaliser des travaux de désenfumage qui contribueraient encore à accroître l’inadéquation des locaux à 
l’activité hospitalière. Une problématique similaire est observable dans les locaux de L’Ermitage (Etablissement 
d’Hébergement pour Personnes Agées Dépendantes (EHPAD), Soin de Suite et de Réadaptation (SSR)) ou ceux de la 
psychiatrie, dispersés sur trois sites. 
 
A l’exception de Bretonneau, l’ensemble des sites cliniques présentent des nécessités de mise en conformité, de 
modernisation des plateaux techniques et des capacités hôtelières. 
 
Cette dispersion des sites est, en outre, un facteur majeur d’inefficience économique et d’incohérence de certaines prises 
en charge médicales. Elle ne permet pas un développement optimal des nouvelles modalités d’organisation ambulatoire 
ou la création de plateaux mutualisés. Par exemple, les AVC héliportés à Trousseau doivent être transportés en ambulance 
pour être pris en charge au bloc opératoire de neurochirurgie sur Bretonneau, idem pour les enfants sur Clocheville pour 
toutes les prises en charges urgentes héliportées. 

 

1.1.2 OBJECTIFS ET INTERET GENERAL DU PROJET 

Le CHRU de Tours envisage une vaste restructuration du site Trousseau et un regroupement des activités sur un même 
site, le site Trousseau, pour répondre aux nouveaux besoins hospitaliers actuels et futurs.  
Pour répondre à ces objectifs, le CHRU a souhaité développer un Schéma Directeur Immobilier (SDI). Le SDI permet de 
garantir une cohérence du fonctionnement global du site au fur et à mesure de la construction des programmes 
immobiliers. 
 
L’objectif général du projet est d’avoir :  

 Un nouvel hôpital en 2030, première pierre d’un schéma directeur organisateur du site,  

 Un hôpital qui reflète les nouveaux modes de fonctionnement et de prise de soins du malade,  

 Un hôpital qui soit un élément dynamique de la métropolisation tourangelle. 
 
L’ensemble des dispositions présentées ci-après ont fait l’objet d’un dossier « Rapport d’évaluation socio-économique 
préalable » (RESEP) travaillé de 2015 à 2016 portant sur la restructuration du CHRU de Tours sur deux sites qui a été 
transmis à l’instance Comité Interministériel de performance et de la modernisation de l’offre de soins (COPERMO) le 2 
janvier 2017, validé lors de la séance du 20 avril et a fait l’objet d’une notification de l’accord sur le projet par avis de la 
Direction Générale de l’Offre de Soins (DGOS) le 27 avril 2017. 
 

1.1.3 LE SCHEMA DIRECTEUR IMMOBILIER (SDI) 

1.1.3.1 Enjeux du SDI 

L’enjeu du SDI est d’inscrire un projet architectural dans un contexte urbain dont on ne connaît pas toutes les composantes 
aujourd’hui. Il a donc été défini un schéma directeur simplifié sous la forme d’orientations d’aménagement et de 
programmation spécifiques au site Trousseau formé d’un plan et d’une notice explicative. Cet outil de maitrise du 
développement urbain permet la bonne organisation dans le temps des projets de construction, afin que l’hôpital puisse 
assurer ses missions de soins, de recherches et d’enseignements.  
 
L’enjeu est de penser le site Trousseau dans sa globalité afin :  

 D’optimiser le patrimoine foncier et immobilier, en permettre les évolutions avec une programmation de leur 
devenir : démolition, réhabilitation, reconstruction,  

 De garantir le bon fonctionnement du site, 

 De tirer parti de l’arrivée structurante du Tramway depuis l’avenue de la République et des évolutions foncières 
qu’il va générer, 

 D’anticiper avec les collectivités les acquisitions foncières indispensables, 

 De connecter le NHT avec le nouvel environnement urbain défini par le projet de ZAC (communale de Chambray-
les-Tours) sur l’avenue de la République. 

 

Cette approche pragmatique d’ensemble règle la question de la construction d’un nouvel hôpital, et assure une vision 
urbaine d’ensemble permettant une requalification globale et complète du site, à long terme. 
 

1.1.3.2 L’élaboration d’un nouveau SDI en 2015 pour résoudre les différentes problématiques observées 

Les activités de soins adultes du CHRU sont désormais partagées entre deux sites aux caractéristiques très différentes : 

 Bretonneau représente 21% du foncier du CHRU, porte 48 % des surfaces construites et 38% des capacités 
d’hospitalisation, 

 Trousseau (Centre Psychiatrique Tours Sud (CPTS) inclus) représente 64 % du foncier du CHRU, porte 32% des 
surfaces construites et 37% des capacités d’hospitalisation. 

 
Un schéma directeur immobilier a été élaboré en 2015 avec comme objectif d’étudier les conditions de regroupement des 
activités cliniques du CHRU sur deux sites, en tenant compte des critères fondamentaux requis par les évolutions 
observables de la politique de santé et les conditions de prise en charge hospitalière des patients :  

 Réduction des durées de séjour,  

 Importance accrue de la prise en charge ambulatoire en lien avec la médecine de ville,  

 Ouverture numérique de l’hôpital sur son environnement,  

 Soutenabilité financière de l’investissement projeté. 
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Dans la mesure où le CHRU est tenu de conserver, à moyen terme, deux sites en raison de la restructuration récente du 
site de Bretonneau (2003-2009), l’objectif adopté par le projet d’établissement a été de regrouper les activités médicales 
de façon cohérente : 

 Sur le site de Bretonneau, les activités de médecine, cancérologie, gynécologie-obstétrique, SSR, biologie, ainsi 
qu’un hôpital pédiatrique localisé dans un bâtiment identifié, 

 Sur le site de Trousseau, les activités d’urgence, de soins critiques et de chirurgie, ainsi que les activités de 
psychiatrie. 
 

Enfin, dans la perspective d’améliorer son efficience, l’établissement a fixé parmi les supports de réflexion, le 
regroupement des plateaux techniques. 
 

1.1.3.3 Le projet de restructuration du CHRU de Tours 

Le schéma auquel le CHRU est parvenu porte sur une restructuration comportant plusieurs opérations 
majeures pouvant être déroulées simultanément, avec sur le site Trousseau : 

 La construction du Nouvel Hôpital Trousseau, bâtiment d’hébergement (HEB) et plateau médico-technique (PMT) 
permettant d’accueillir les activités d’urgences, de soins critiques et de chirurgie, 

 Construction du Nouvel Hôpital Clocheville (NHC), bâtiment d’hébergement et plateau médico-technique 
entièrement dédié à la pédiatrie, 

 Construction d’un bâtiment pour la centralisation des activités du Laboratoire de Biologie Médicale du CHRU 
(NHB), qui sera couplé au Bâtiment de Recherche Universitaire en biologie porté par l’Université de Tours, 

 Construction d’un bâtiment pour les activités de psychiatrie en hospitalisation complète (NHP), par regroupement 
des activités de Bretonneau (Psy D), de Trousseau (CPTS) et de la Clinique Psychiatrique Universitaire (CPU) de 
Saint-Cyr sur Loire. 

 
Puis sur le site Bretonneau, après réalisation des opérations citées ci-dessus : 

 Transfert de l’activité de SSR de l’Ermitage sur le site de Bretonneau (l’activité d’EHPAD étant transférée sur le 
centre hospitalier de Luynes) dans le bâtiment libéré par le transfert des activités de chirurgie de Bretonneau vers 
Trousseau (B3). 

 

 
Organisation actuelle des services 

 

 
Transfert des services sur les sites Trousseau et Bretonneau 

 

 
Les opérations immobilières du schéma directeur, horizon 2026 
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1.2 CARACTERISTIQUES DU PROJET ET PLANS DES TRAVAUX 

1.2.1 UN NOUVEAU QUARTIER HOSPITALIER A ECHEANCE 2030 

L’étude d’un Schéma Directeur Immobilier à l’échelle du site anticipe le développement de ce territoire avec l’accueil de 
programmes complémentaires. En effet, avec la construction du Nouvel Hôpital Trousseau (NHT), du Nouvel Hôpital 
Clocheville (NHC) et les laboratoires et la Recherche en Biologie (NHB), les fonctions logistiques (logipôle) feront l’objet 
d’une restructuration-extension afin de satisfaire aux besoins fonctionnels du site. Le regroupement des psychiatries fera 
aussi l’objet d’une reconstruction sur le site (NHP).  

 

 
Perspective d’organisation du site (source : CHRU de Tours) 

 

 

 

1.2.1.1 Première phase du SDI : le projet NHT/NHC 

Le renouveau hospitalier du site de Trousseau concerne, en première phase,  la construction des bâtiments suivants :  

 Nouvel Hôpital Trousseau (NHT) : construction d’un bâtiment d’accueil de patients adultes d’une capacité de 
572 lits et 71 places complétées des activités de plateau technique et chirurgicales (77 000 m²) :  

 Les Urgences adultes, l’Unité médico-judiciaire, l’Institut médico-légal et une hélistation en toiture, 

 Un plateau technique opératoire et ambulatoire,  

 Des soins critiques de réanimation médico-chirurgicale, 

 Un plateau d’imagerie,  

 La stérilisation centrale,  

 Les unités d’hospitalisation, reprenant l’ensemble des services actuels de Trousseau, ainsi que les services 
du pôle Tête et Cou en provenance de Bretonneau, 

 Les consultations d’orthopédie et d’ophtalmologie, 

 Nouvel Hôpital Clocheville (NHC) de pédiatrie : construction d’un bâtiment dédié à l’ensemble des activités 

médicales et chirurgicales pédiatriques (20 500 m²). 
 

Ce projet a fait l’objet d’un concours de maîtrise d’œuvre lancé par le CHRU en octobre 2018 qui a permis la sélection du 
cabinet d’architectes AIA.  
 
Il s’étend sur un peu plus de 11 ha. 
 

1.2.1.2 Les phases ultérieures 

Il sera complété par la construction du bâtiment permettant le regroupement des activités de psychiatrie (NHP) d’environ 
14 200 m² pour accueillir 10 unités de 18 lits adultes, 12 lits adolescents et une unité pour des moyens séjours d’évaluation 
des troubles du spectre de l’autisme. Le CHRU en est au stade de la rédaction du programme et a réalisé une étude 
faisabilité de ce projet. L’objectif est de lancer une processus d’attribution d’un marché de conception réalisation en 
septembre 2021. 
 
Le bâtiment du Logipôle fera l’objet d’une extension d’environ 3 500 m² qui lui permettra d’accueillir les activités de 
pharmacie de Clocheville, de réaménager les activités de gestion de la logistique hôtelière et de créer un point central de 
regroupement des déchets. 
 
A un horizon plus lointain, l’est du site verra l’arrivée d’un nouveau bâtiment pour les laboratoires et la recherche en 
Biologie (NHB). Ce bâtiment d’environ 20 à 25 000 m² est en phase de programmation. Il présente la particularité de faire 
l’objet d’une convention de co-maîtrise d’ouvrage entre le CHRU de Tours et l’Université de Tours, ce bâtiment visant à 
regrouper des laboratoires de clinique et de recherches en biologie en facilitant les échanges entres les branches 
hospitalières et universitaires dans ce domaine. 
 
Au sud-ouest du site est positionné dans la représentation de l’aménagement du site ci-contre, l’intention de voir apparaître 
un projet résidentiel qui vise à permettre l’accueil de patients qui ne nécessitent pas de soins en pré ou post opératoire 
dans un lieu de résidence autour de leur séjour hospitalier (Hospitel) ou d’accueillir les familles de malades hospitalisés 
(Maison des Parents). L’idéal serait que l’ouverture de ces bâtiments ne soit pas trop éloignée de l’ouverture du NHT et 
NHC car ce sont des compléments utiles dans l’accompagnement des patients et de leurs familles. Ce projet ne sera pas 
porté par le CHRU. 
 
Dernier projet figurant sur ce schéma directeur 2026, le développement d’une chaufferie centrale au nord du site. Ce projet 
est porté en étude par Tours Métropole Val de Loire.  
  
La tour du CHRU ne sera pas démolie à moyen terme, au regard des coûts engendrés par cette destruction estimée à ce 
jour entre 20 et 30 M€. 
  

PMT 

HEB 
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1.2.2 LE PROJET NOUVEL HOPITAL TROUSSEAU ET NOUVEL HOPITAL CLOCHEVILLE 

1.2.2.1 Plan des niveaux 

a) Plan rez-de-chaussée 

Les rez-de-chaussée du NHT et du NHC accueillent principalement les fonctions d’urgences et de diagnostic à l’attention 
des patients. Ils sont complétés de quelques fonctions supports de la logistique hospitalière.   
Dans le détail et pour chacune des entités :  
  
Nouvel Hôpital Trousseau : Nouvel Hôpital Clocheville : 

– Urgences adultes,  
– Imagerie médicale,  
– Médecine nucléaire,  
– Admissions,  
– Consultations d’orthopédie,  
– Consultation d’Ophtalmologie,  
– SMUR,  
– Enseignement.  

– Urgences pédiatriques, 
– Imagerie médicale, 
– Admissions, 
– Consultations.   

 

 
 

b) Plan niveau 1 

Les niveaux 1 accueillent les blocs opératoires des deux hôpitaux alliés aux unités de Chirurgie Ambulatoire. Un Stroke 
Center sur le NHT permettra d’accueillir des patients victimes d’accidents vasculaires cérébraux avec des liaisons directes 
vers les urgences adultes, au rez-de-chaussée, et l’hélistation située en toiture.  
  
Du côté de l’hôpital pédiatrique, les services de réanimation et de soins intensifs s’implantent au plus près du bloc 
opératoire et à l‘aplomb des urgences. Ce niveau est complété par l’unité d’oncologie pédiatrique. 
 
Nouvel Hôpital Trousseau : Nouvel Hôpital Clocheville : 

– Blocs opératoires, 
– Unité de Chirurgie Ambulatoire, 
– Stroke Center, 
– Unité de Médecine ambulatoire, 
– 4 unités d’hospitalisation.  

– Bloc opératoire, 
– Unité de Chirurgie Ambulatoire, 
– Unité de réanimation et de soins intensifs, 
– Service d’oncologie pédiatrique. 

 
 

c) Plan niveau 2 

Les niveaux 2 abritent principalement des unités d’hébergement côté NHT et NHC avec du tertiaire médical et une unité 
ambulatoire côté NHC. Côté NHT, les surfaces situées à l’aplomb des blocs opératoires et sous les services de réanimation 
du niveau 3 sont principalement dédiées aux locaux techniques de ces services. Elles sont complétées par les surfaces 
de la stérilisation centrale, des ateliers du service Biomédical et par le Foyer de Garde avec ses chambres. 
 
Nouvel Hôpital Trousseau : Nouvel Hôpital Clocheville : 

– Stérilisation centrale, 
– Ateliers bio-médicaux, 
– Locaux techniques du bloc et de la réanimation, 
– 5 unités d’hospitalisation. 

 

– Hôpital de jour pédiatrique, 
– Unité d’hospitalisation pédiatrique, 
– Tertiaire médical. 

 

 

d) Plan niveau 3 

Les niveaux 3 abritent principalement des unités d’hébergement côté NHT et NHC avec du tertiaire médical et une unité 
de pédopsychiatrie côté NHC. Côté NHT, 4 unités de réanimations et de soins intensifs se déploient sur l’ensemble du 
niveau. 
En vis-à-vis, les bâtiment d’hébergement accueille 5 unités d’hospitalisations. 
 
Nouvel Hôpital Trousseau : Nouvel Hôpital Clocheville : 

– Réanimation et soins intensifs, 
– 5 unités d’hospitalisation. 

– Unité d’hospitalisation pédiatrique, 
– Unité de pédopsychiatrie, 
– Tertiaire médical. 
–  

 

e) Plan sous-sol 

Les niveaux des sous-sols accueillent les principaux locaux de la logistique en liaison avec un quai logistique, situé sous 
le plateau médico-technique du NHT, et en liaison avec la galerie logistique menant au logipôle.  
 
Un parking d’environ 800 places est situé sous le hall et les hébergements du NHT. Il permettra au public de trouver des 
points d’accès au plus près des halls du NHT et du NHC. 
 
Nouvel Hôpital Trousseau : Nouvel Hôpital Clocheville : 

– Quai + aire logistique, 
– Locaux logistiques, 
– Vestiaire du personnel, 
– Parking 800 places. 

 

– Vestiaire du personnel, 
– Locaux technique, 
– Locaux logistiques. 

 

 

1.2.2.2 Gestion des eaux pluviales 

La compensation à l’imperméabilisation du site par le projet de construction des Nouvel Hôpital Trousseau et Nouvel 
Hôpital Clocheville est prise en compte par la mise en place de 10 bassins de rétention collectant les eaux de ruissellement 
des voiries, des espaces verts, des parvis et des toitures, afin de contrôler le débit de fuite, conformément au règlement 
du Plan Local d’Urbanisme (PLU) communal et au règlement métropolitain de gestion des eaux pluviales, avant rejet dans 
le réseau existant.  
 
Le bassin n°7 sera réalisé sous la forme d’une prairie humide située au plus près du bâtiment « Hébergement », permettant 
de recueillir les eaux de surface des cheminements.  
Cette prairie se remplira dès la première goutte de pluie sans passer par le bassin enterré situé sous la prairie humide. 
Les eaux récoltées lors des pluies « vicennales » seront temporairement stockées sur une hauteur de 23,6 cm maximum 
par débordement du bassin enterré. 
 
Afin de limiter l’impact du projet sur la qualité des eaux de surface, les eaux de ruissellement des aires de dépotage des 
camions citerne avitaillant les cuves de kérosène dédiées aux hélicoptères de secours et les cuves de fuel des groupes 
électrogènes, ainsi que des aires de stationnement et de décollage des hélicoptères implantées sur le toit du PMT, seront 
traitées par des séparateurs à hydrocarbures préalablement au rejet dans les réseaux généraux d’eaux pluviales du 
concessionnaire. Ces séparateurs à hydrocarbures permettront un rejet résiduaire inférieur ou égal à 5 mg/l. 
 
Le principe de gestion des eaux pluviales pour l’ensemble du SDI sera le même que celui présenté dans le présent 
dossier, mais le détail des rétentions n’est pas connu à ce jour. 
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Plan de principe de gestion des eaux pluviales 

 

 

1.2.2.3 Aménagements paysagers 

a) Renforcement de la trame verte  

Un corridor planté sera créé au nord du site et permettra de relier le plateau dégagé avec l’amorce au nord d’un vallon en 
direction du Cher à la butte aux boisements classés qui annonce le parc autour du château dont la colline domine 
l’ensemble du site et au patrimoine arboré qui parsème les abords du CHRU. Ces éléments seront reliés dans une seule 
promenade continue, accessible sur le plus long parcours possible et support d’activités, sportives par exemple. Il convient 
au travers de grands espaces libres, avec leur vallonnement, de préserver également les perspectives dégagées qui 
existent aujourd’hui et permettent de mesurer les dimensions du site. 
 
Les espaces boisés situés au sud-ouest et sud-est du site seront développés en prairie avec arbres, où seront plantés des 
arbustes et autres essences arborées pour diversifier la palette végétale et avoir plusieurs strates : herbacées, arbustives 
et arborées. Ces essences seront adaptées au contexte local et peu consommatrices d’eau. 
 

 
Trame verte du CHRU (source : CHRU de Tours) 
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b) Les jardins de la renaissance 

La perception de l’hôpital de demain, depuis l’avenue de la République, se fera au travers d’un premier plan paysager, les 
jardins de la renaissance, ou parvis-parc. Ce parc de plus d’un hectare facilitera l’accès aux halls des deux principales 
entités du NHT et du NHC, et il contribuera à apaiser patients et visiteurs lors de leur arrivée à l’hôpital. 
 
Il constituera un lieu de détente, de ressourcement essentiel et d’aménité pour les rencontres et interactions sociales pour 
le public et la communauté médicale. Il constituera un espace de rééducation fonctionnelle pour les patients en 
convalescence, et un lieu d’activité physique pour tous.  
 

Les jardins de la renaissance (source : CHRU de Tours) 

 

 

1.3 COMPENSATION ZONE HUMIDE 

Dans le cadre de la définition du projet, le maître d’ouvrage a veillé à éviter les secteurs à enjeux identifiés sur le site. 
Toutefois, il n’a pas été possible de préserver la prairie hygrophile d’une surface de 0,37 ha, humide sur le critère sol. Cet 
habitat ne présente aucune fonctionnalité caractéristique de zones humides en surface. Ainsi, en termes de compensation, 
le choix s’est porté sur l’amélioration de l’accueil d’espèces végétales et animales caractéristiques de zones humides 
fonctionnelles sur le site de l’hôpital. 

 

MCZH Définition de la compensation des zones humides impactées 

Objectif(s) L’objectif de cette mesure est de compenser la destruction de 0,37 ha de prairie hygrophile humide sur le 
critère sol. 

Communautés 
biologiques visées 

Ensemble des habitats naturels, ensemble des groupes de faune et de flore 

Localisation 

 

Acteurs Cette mesure sera menée sous la responsabilité de la maîtrise d’ouvrage et sous la surveillance du maître 
d’œuvre, par un écologue. 

Modalités de mise 
en œuvre 

Création d’une prairie humide sur le parvis-parc (cf. mesure MCO01). 
La prairie humide permettra de diversifier la palette végétale en intégrant des espèces de milieux humides et 
d’offrir un habitat de chasse et de reproduction à des libellules, un lieu d’abreuvement pour tous les groupes 
de faune et un lieu de chasse pour les insectivores, oiseaux et chauves-souris notamment. 
La création de cette prairie d’une surface de 820 m² entrera dans la compensation in situ de destruction de 
zones humides. 
 
Création de quatre mares à l’est du site (cf. mesure MCO02). Quatre mares de surface et de forme différentes 
seront créées. Cela permettra le développement d’une flore caractéristique de zones humides grâce à la 
végétalisation qui sera faite et à l’implantation spontanée de flore. Ces milieux permettront d’offrir un milieu 
écologique fonctionnel pour accueillir la faune inféodée aux mares, amphibiens et insectes principalement, 
mais aussi un territoire d’alimentation pour les oiseaux, les mammifères dont les chauves-souris.  
La création de ces 4 mares d’une surface de 830 m², de 320 m², de 350 m² et de 680 m² entrera dans la 
compensation in situ de destruction de zones humides à hauteur de 2 180 m². 
 
Les modalités d’aménagement sont précisées dans les fiches présentées ci-dessous. 
 
Ainsi, la création de ces différents types de zones humides vient compenser 3 000 m² de zones humides 
impactées. Compte-tenu du fait que la friche hygrophile impactée est humide uniquement sur le critère sol et 
qu’elle ne présente pas de fonctionnalité écologique caractéristique de milieux humides de surface (espèces 
végétales ou animales), les milieux créés apporteront un réel gain fonctionnel des milieux humides sur le site. 
Ce type de milieux était absent du site de l’hôpital, ainsi cette mesure est particulièrement pertinente dans 
l’amélioration de la fonctionnalité du site au sein même de la trame verte et bleue locale. 
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La stratégie de compensation proposée respecte donc la réglementation du SDAGE Loire-Bretagne au niveau 
surfacique* et les actions proposées apporteront un gain de biodiversité. 
 
*Il a été acté avec les services de la DDT 37 lors de la réunion du 11/10/2021 que compte-tenu de la faible 
fonctionnalité de la zone humide impactée, la compensation serait à hauteur de 80 % de la surface impactée. 

Planning Le suivi de l’efficacité de la mesure sera assuré par un écologue qui produira un rapport à l’issue des travaux. 
En phase d’exploitation, lors du suivi du parvis-parc, au cours d’un passage en mai-juin les années de suivi, 
les espèces de faune et de flore présentes seront relevées. 

Suivis de la mesure L’écologue devra vérifier à n+1, n+2, n+3, n+5, n+10, puis tous les 5 ans pendant toute la durée du projet, si 
les mesures préconisées correspondent aux pratiques réalisées tout au long de l’exploitation afin de prévoir 
des ajustements ou adaptations si nécessaires.  

esures associées1 MCO01 : Aménagement écologique du parvis-parc 
MCO02 : Création d’un réseau de mares 
MSU02 : Suivi de l’efficacité des mesures en phase d’exploitation 

 

                                                      
 
1 Le détail de ces mesures est présenté dans l’étude d’impact inséré dans le présent dossier. 

 

2 CADRE JURIDIQUE - RUBRIQUES DE LA NOMENCLATURE 
CONCERNEES 

Les articles L. 214-1 à L. 214-11 du Code de l’Environnement, les articles R. 214-1 à R. 214-60 du même code relatifs aux 
procédures d'autorisation et de déclaration, et la nomenclature des opérations soumises à déclaration ou à autorisation 
inscrite à l’article R. 214-1 instaurent une gestion globale quantitative et qualitative de l'eau. 
 

Le présent dossier s'inscrit dans le cadre de ces éléments juridiques. 
 
Sur le site Trousseau, le CHRU couvre une emprise d’environ 38 ha et sa réalisation étant antérieure à 1992, il bénéficie 
de l’antériorité au titre de la Loi sur l’Eau. 
Le projet NHT/NHC, première phase du SDI couvre lui une superficie d’environ 11 ha. 
 

Le projet rentre dans les catégories suivantes de la nomenclature de l’article R. 214-1 du Code de l’Environnement. 
 

N° de la 
rubrique 

Intitulé de la rubrique Loi sur l’Eau 
Caractéristiques du 

projet 
Classement 

2.1.5.0. 

Rejet d'eaux pluviales dans les eaux douces 
superficielles ou sur le sol ou dans le sous-sol, la 
surface totale du projet, augmentée de la surface 
correspondante à la partie du bassin naturel dont 
les écoulements sont interceptés par le projet, 
étant   
1° Supérieure ou égale à 20 ha (A) 
2° Supérieure à 1 ha mais inférieure à 20 ha (D) 

La surface du Schéma 
Directeur Immobilier est 
de 38 ha. 
Aucun bassin versant 
amont n’est intercepté. 

Autorisation 

3.3.1.0. 

Assèchement, mise en eau, imperméabilisation, 
remblais de zones humides ou de marais, la zone 
asséchée ou mise en eau étant :  
1° supérieure ou égale à 1 ha (A) 
2° Supérieure à 0,1 ha, mais inférieure à 1 ha…(D) 

L’ensemble du SDI 
impacte 0,37 ha de friche 
hygrocline. 

Déclaration 

 
Le projet est donc soumis à autorisation au titre de la Police de l’Eau. 
 

A noter que le Schéma Directeur Immobilier du CHRU de Tours est soumis à étude d’impact au titre de la rubrique 39 en application 
de l’article R122-2 du code de l’environnement :  
 

« b) Opérations d'aménagement dont le terrain d'assiette est supérieur ou égal à 10 ha » 
 

Celle-ci constitue la pièce n°4 du présent dossier de demande d’autorisation environnementale. 
 

 Respect de l’arrêté du 24 juin 2008 précisant les critères de définition et de délimitation des zones 
humides 

 

Prescriptions Justifications du respect 

Article 1 La zone considérée comme humide dans le cadre du projet a été caractérisée selon le 
critère 1° de l’arrêté. 

Article 2 Des relevés pédologiques ont été réalisés, selon les protocoles définis aux annexes 1 
et 2 de l’arrêté. 

Article 3 Le périmètre de la zone humide a été délimité au plus près des points de relevés 
répondant aux critères relatifs aux sols. Ces espaces ont été identifiés directement à 
partir de relevés pédologiques, ce périmètre s'appuie donc sur le niveau de nappe 
phréatique, ou sur la courbe topographique correspondante. 

Article 4 / 
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3 MOYENS DE SURVEILLANCE ET D’INTERVENTION  

Nota : aucun arrêté de prescriptions générales ne s’applique aux rubriques 2.1.5.0.et 3.3.1.0. de la nomenclature. 
 

3.1 MODALITES D’INTERVENTION EN PHASE TRAVAUX 

3.1.1 PLAN DE CHANTIER 

Il est ici précisé que la durée du chantier sera d’environ 8 ans. 
 

Le maître d’ouvrage établira un plan de chantier comprenant un planning, visant, le cas échéant, à moduler dans le temps 
et dans l'espace la réalisation des travaux et ouvrages en fonction :  

 Des conditions météorologiques, 

 De la sensibilité de l'écosystème et des risques de perturbation de son fonctionnement, 
En outre, le plan de chantier précisera la destination des déblais et remblais éventuels ainsi que les zones temporaires de 
stockage.  
 

3.1.2 PLAN D’INTERVENTION EN CAS DE POLLUTION ACCIDENTELLE 

Le maître d’ouvrage élaborera et transmettra (au plus tard 15 jours avant le début des travaux) à la DDT d’Indre-et-Loire 
un plan d’intervention en cas de pollution accidentelle sur le chantier. 
 

Celui-ci définira : 

 Les modalités de récupération et d’évacuation des substances polluantes ainsi que le matériel nécessaire au bon 
déroulement de l’intervention (sacs de sable, pompe, bas de stockage…), 

 Un plan d’accès au site, permettant d’intervenir rapidement, 

 La liste des personnes et organismes à prévenir en priorité (service de la Police des Eaux, Protection Civile, ARS, 
maître d’ouvrage…), 

 Le nom et le téléphone des responsables du chantier et des entreprises spécialisées pour ce genre d’intervention, 

 Les modalités d’identification de l’incident (nature, volume des matières concernées…). 
 

Pendant toute la durée d’intervention, l’entreprise met en œuvre les moyens techniques afin de récupérer ou circonscrire 
tout écoulement accidentel suite aux opérations (pompes mobiles pour les liquides, matières absorbantes pour 
hydrocarbures de type granulés, coussins ou tapis absorbant,…).  
 
En cas d’accident ou de situation susceptible de modifier le bon déroulement des travaux, l’entreprise de travaux interrompt 
immédiatement les opérations et prend les dispositions nécessaires afin de limiter les effets sur le milieu et éviter qu’ils ne 
se reproduisent. 
Le responsable du chantier avertira, dès constatation, le maître d’ouvrage qui engagera ensuite le processus d’alerte et 
d’intervention. 
 

3.1.3 CONTROLE DES OUVRAGES 

Un contrôle de l’état des installations de chantier provisoires sera effectué tous les 15 jours durant la durée du chantier 
par l’entreprise en charge du chantier. Un curage et un nettoyage seront déclenchés dès que nécessaire. 
Le stock de matériel absorbant sera vérifié au démarrage du chantier et complété si besoin. 
 

3.1.4 REPLIEMENT DES INSTALLATIONS DE CHANTIER 

Sans objet : les installations de chantiers seront implantées hors zone inondable. 
 
 

 

3.2 MESURES COURANTES DE SURVEILLANCE ET D’ENTRETIEN DES OUVRAGES 

3.2.1 EN PHASE TRAVAUX 

Au sein de l’entreprise de travaux, une personne responsable du suivi de la totalité du chantier sera désignée et sera 
présente afin de veiller au bon déroulement des travaux et à la production d’un rapport journalier d’intervention rappelant 
les temps de travaux, les arrêts (et leurs causes) ainsi que les difficultés rencontrées.  
 
Le responsable de l’entreprise de travaux tient à jour un registre de chantier, sur lequel il consigne :  

 Les informations nécessaires à justifier de la bonne exécution du plan prévisionnel des opérations,  

 Les jours et heures de travail effectifs, 

 Les conditions météorologiques,  

 Tout évènement susceptible d’affecter le déroulement des opérations.  
 
Ce registre est tenu en permanence à disposition du service de la Police de l’Eau.  
 
A l’issue du chantier, le déclarant adresse au service chargé de la Police de l’Eau un document de synthèse comprenant :  

 Les informations précitées,  

 Les résultats des suivis et analyses éventuels,  

 Une note de synthèse sur le déroulement de l’opération.  
 
Par ailleurs, le responsable des travaux est tenu de surveiller quotidiennement l’évolution hydrologique du bassin-versant 
drainé, ceci en vue de prévenir les risques liés à un apport d’eau de ruissellement inhabituel.  
 

3.2.2 A L’ISSUE DES TRAVAUX 

Les ouvrages prévus par le projet seront entretenus afin de maintenir la pérennité de leur fonction, par le pétitionnaire ou 
par un prestataire de services. Toute action relative à l’entretien des ouvrages sera consignée dans un cahier de suivi 
dans le but de :  

 Consigner les interventions effectuées ; 

 Planifier les actions futures ; 

 Noter les anomalies. 
 
Les moyens de surveillance seront ceux mis en œuvre habituellement sur des ouvrages de collecte des eaux pluviales : 

 Entretien régulier (tous les ans) des bassins de rétention, des grilles, des noues de récupération et du réseau 
enterré, 

 Intervention technique rapide suite à un incident. 
 
Les principes généraux d'entretien des bassins consistent à tondre les pelouses, ramasser des feuilles à l’automne et des 
détritus d’origine humaine pour les bassins à ciel ouvert. Pour les autres ouvrages hydrauliques, ils consistent à :  

 Dégager les flottants et objets encombrants s’accumulant devant les grilles, les clapets et autres singularités, 

 Remplacer les pièces usagées et entretenir les organes mécaniques (graissage…), 

 Nettoyer par aspiration des matières en suspension dans les bassins enterrés, 

 Prévenir et lutter contre la corrosion, vérifier les étanchéités (vanne anti-pollution plus particulièrement). 
 
Ces moyens de surveillance permettent de vérifier le bon fonctionnement du réseau d’assainissement pluvial de manière 
régulière et d’éviter la formation de dépôts ou d’embâcles susceptibles de limiter la capacité du réseau et de créer un 
débordement. 
Un cahier d’entretien sera mis en place par le maître d’ouvrage ou l’entreprise qui réalisera les travaux d’entretien, et tenu 
à la disposition du service de la police de l’eau. 

 
L’utilisation de produits chimiques au sein des espaces verts servant à la gestion des eaux pluviales est à proscrire. Aussi, 
pour les avaloirs du réseau d’eaux pluviales, il sera préféré une action mécanique, thermique, voire biologique.  
L’utilisation de produits phytosanitaires est également à proscrire pour l’entretien des espaces publics (espaces verts, 
chemins et réseaux viaires).  
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Nature des intervention Fréquence d’intervention 

Vérification du bon état de 
fonctionnement des organes 

mécaniques (clapets, vannes...) et 
graissage de la vanne de 

confinement 

Après chaque orage ou averse 
importante 

Tonte 1 fois par an 

Curage des ouvrages 
1 curage / semestre 

1 remplacement de filtres / an 
Préconisations d’entretien et de suivi des dispositifs d’assainissement 

 

 Suivi de la mesure de compensation zone humide 
Un écologue vérifiera à n+1, n+2, n+3, n+5, n+10, puis tous les 5 ans pendant toute la durée du projet, si les mesures 
préconisées correspondent aux pratiques réalisées tout au long de l’exploitation afin de prévoir des ajustements ou 
adaptations si nécessaires. 
 

3.3 MESURES RELATIVES AUX MOYENS D’INTERVENTION EN CAS D’INCIDENT OU 
D’ACCIDENT EN PHASE D’EXPLOITATION 

Les ouvrages de rétention prévus comporteront une vanne de confinement pour la rétention d’une éventuelle pollution 
accidentelle. Des dispositions rapides seront alors prises afin de curer le linéaire d’ouvrage souillé (récupération et 
renouvellement des modules enterrés). La rapidité d'intervention, dont dépend la qualité de protection des milieux et 
usages aval, est subordonnée à l’efficacité de surveillance et à l'organisation d'un réseau d'alerte. 
 

De plus, un séparateur à hydrocarbures est prévu afin de traiter les eaux de ruissellement des zones à risque en amont 
des rejets. 
 
 

3.4 REMISE EN ETAT DU SITE APRES EXPLOITATION 

Sans objet. 
 

3.5 JUSTIFICATION DU RESPECT DES PRESCRIPTIONS GENERALES  

Sans objet : les rubriques 2.1.5.0. et 3.3.1.0. ne font l’objet d’aucun arrêté de prescriptions générales. 
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