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UHSI

Centre Oscar Lambret

Centre Abel Caumartin

Institut Cœur Poumon

Hôpital Roger Salengro

Consultations et Imagerie
de l’Appareil Locomoteur

SAMU du Nord

Hôpital Albert Calmette

Centre de Biologie Pathologie

Hôpital Pierre Swynghedauw

Hôpital Fontan 1 & 2

Hôpital André Fourrier

Les établissements du campus

hospitalo-universitaire
H

Hôpital Claude Huriez

Post-urgence, médecine polyvalente et rééducation gériatrique

Pathologies cardiaques, vasculaires médicales ou chirurgicales, 
urgences cardiologiques, maladies respiratoires, chirurgie 
thoracique, anesthésie

Psychiatrie adulte et infanto-juvénile

Conduites addictives, troubles du comportement, 
psychogériatrie et UCC Alzheimer

Pathologies infectieuses, situations épidémiques

Chirurgie, néphrologie, dermatologie, ophtalmologie, 

médecine interne, maladies du sang, pathologies 

endocriniennes, diabète, obésité, affections métaboliques, 
cancérologie, greffes, hépato-gastro-entérologie, ORL, 
urologie, imagerie et médecine nucléaire, centre de la 

douleur, anesthésie

Gynécologie, obstétrique, néonatologie, pédiatrie, chirurgie 
et orthopédie de l’enfant, anesthésie

Urgences (adultes et enfants), réanimation, affections du cerveau, 
des os et des articulations, stomatologie, chirurgie maxillo-faciale, 
plastique, otologie-otoneurologie, consultations médico-judiciaires, 
caissons hyperbares, centre des brûlés, centre de la douleur, 
anesthésie

Consultations et examens de radiologie, d’échographie, de scanner, 
d’IRM de l'appareil locomoteur et musculo-squelettique

Hôpital Albert Calmette

Institut Cœur Poumon 

Hôpital Michel Fontan - Bâtiment 1

Hôpital Michel Fontan - Bâtiment 2

Hôpital André Fourrier

Hôpital Claude Huriez

Hôpital Jeanne de Flandre

Hôpital Roger Salengro

Consultations et Imagerie de
l’Appareil Locomoteur
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Centre Abel Caumartin

Institut Cœur Poumon

Hôpital Roger Salengro

Consultations et Imagerie
de l’Appareil Locomoteur

SAMU du Nord

Hôpital Albert Calmette

Hôpital Jeanne de Flandre

Centre de Biologie Pathologie

Hôpital Pierre Swynghedauw

Hôpital Fontan 1 & 2

Hôpital André Fourrier
UHSA

Hôpital Gériatrique Les Bateliers

uriez

Rééducation et convalescence neurologiques, rééducation et 
réadaptation fonctionnelles, soins de suite polyvalents 

Centre de soins, d’enseignement et de recherche assurant à la fois les 

soins dentaires à la population et la formation clinique des étudiants en 
collaboration avec les structures universitaires 

Prise en charge des personnes détenues provenant d’un 

établissement pénitentiaire des Hauts-de-France et de la Haute 
Normandie

Activités de biologie, de pathologie
 et de génétique

Service d’Aide Médicale d’Urgence

Prise en charge des personnes détenues nécessitant des soins 

psychiatriques en hospitalisation complète

Prise en charge des personnes âgées de plus de 60 ans

Hôpital Pierre Swynghedauw

Centre Abel Caumartin

Unité Hospitalière Sécurisée 
Interrégionale (UHSI)

Centre de Biologie Pathologie 
Pierre-Marie Degand

SAMU du Nord

Unité Hospitalière Spécialement 
Aménagée (UHSA)
Allée du bois de l’hôpital - 59113 Seclin

Hôpital Gériatrique Les Bateliers
23 rue des Bateliers - 59037 Lille Cedex 

Etablissements hors site
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PRESENTATION 

GENERALE DU PROJET

Pour maintenir une offre de soins 
et de recherche de haut niveau, le 

CHU de Lille mène une politique 
d’investissements ambitieuse, qui se 
traduit par une rénovation continue 

de son patrimoine immobilier. Depuis 

une quinzaine d’années, le CHU de Lille 

y consacre ainsi chaque année 60 à 
80 millions d’euros, soit 6 à 8% de ses 

produits. Cette démarche volontariste 
est menée en lien avec les acteurs du 

territoire, au premier rang desquels le 
GHT Lille Métropole Flandre Intérieure, 

au service de la population des Hauts-
de-France. Elle se poursuit aujourd’hui à 
travers le projet CHU de Lille 2030, qui 

a vocation à restructurer les activités sur 
le campus hospitalier, en tenant compte 

de l’accroissement d’activité que connait 
l’établissement et de l’offre de soins du 
territoire, mais aussi de l’évolution des 

prises en charge et des modes de vie 

dans notre société.

Une vision à long terme
pour garantir l’excellence
des prises en charge et répondre
aux enjeux du territoire

CHU Lille 2030, c’est une réflexion à long terme, qui 
engage notre campus hospitalier dans une période de 

rénovations structurantes et nécessaires. Les enjeux 
de développement du campus inscrits dans ce projet 

sont de trois ordres : urbains, immobiliers et de santé 
publique.  Sur le volet urbain, les objectifs identifiés 
sont de rendre le campus hospitalier plus accessible 
et plus lisible mais aussi de renforcer le lien entre la 
ville et l’hôpital et d’améliorer la qualité de vie des 
usagers. Pour cela, plusieurs axes d’action ont été 
retenus, portant sur les flux de circulation, les sta-

tionnements aux abords du campus, les espaces pay-

sagers ou encore la création d’une centralité urbaine. 
Sur le volet immobilier, les objectifs sont d’adapter 
les bâtiments aux évolutions médicotechniques et 
organisationnelles en prenant en considération l’état 

des bâtiments et le niveau de 
confort attendu, de consti-

tuer des réserves foncières 
et de valoriser une partie de 
l’espace foncier existant. Dans 
son ensemble, le projet CHU 

Lille 2030 permet de répondre aux enjeux de santé 
publique du territoire.

La démarche poursuivie par le CHU a été participative 
et a permis d’associer toutes les composantes du CHU. 

CHU LiLLE 2030

UNE RÉFLEXiON À LONG 

TERME
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Lors de la phase diagnosti c, ce sont 120 profession-
nels, représentants des usagers et partenaires qui ont 
réfl échi sur les évoluti ons du système de santé et hos-
pitalier : l’ambulatoire, les soins criti ques et les urgences 
mais également autour des plateaux techniques. 

13 groupes de travail (192  personnes mobilisées) 
ont ensuite enrichi les scénarios sur des thèmes va-
riés (aménagements urbains et paysagers, mobilité, 
accessibilité ; hypothèses ouvertes pour la rénova-
ti on de Salengro ; opportunités pour le regroupe-
ment de spécialités et le renforcement des liaisons 

foncti onnelles entre disciplines et bâti ments). 
Enfi n, un groupe composé de médecins, de cadres 
de santé et de directeurs des pôles et des fonc-
ti ons supports  a permis également de tester des 
hypothèses auprès des équipes concernées par les 
projets du schéma directeur immobilier et urbain. 

La dynamique engagée se poursuit dans la mise en 
œuvre opérati onnelle des projets identi fi és avec 
l’instaurati on de groupes projet médico-soignants 
pour le suivi des projets de la pharmacie, de Jeanne 
de Flandre et de Roger Salengro.  

Les réfl exions ont associé largement nos partenaires 
du territoire (MEL, Universités, Villes,…) notamment 
sur les aspects d’urbanisme et d’inserti on urbaine, 
d’ouverture du campus et d’opti misati on des fl ux. 
Les rencontres ont permis d’identi fi er les probléma-
ti ques liées au développement de cett e parti e du ter-
ritoire de la métropole et des axes de réfl exions com-
muns. Les priorités du projet sont partagées depuis 

le début de la démarche au sein du GHT LMFI. 

Le projet identi fi e les axes stratégiques qui sous-
tendent l’organisati on spati ale et foncti onnelle des 
acti vités médicales et les liens foncti onnels entres elles, 
mais aussi entre les diff érents secteurs qui composent 
les parcours pati ents (secteurs d’hospitalisati on com-
plète, secteurs d’ambulatoire, secteurs de consultati ons 
et de soins externes, secteurs de lits chauds, secteurs 
d’imagerie médicale, blocs opératoires…).

La réfl exion est basée sur les projets médicaux et 
les acti vités cliniques. Elle a intégré les opportunités 
de mutualisati on et de synergie, dans une logique 
d’effi  cience (mutualisati on des plateaux techniques, 
des espaces terti aires, des zones logisti ques…) et en 
cohérence avec les projets médicaux et les acti vités 
cliniques et de recherche.

+ DE 300 PERSONNES      

MOBiLiSÉES SUR LE 

PROJET
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LE CAMPUS AUJOURD'HUI

PROJECTION FINALISÉE DU CAMPUS



Projet urbain :
mieux vivre ensemble
sur le campus 

Chaque jour, ce sont plus de 30 000 personnes 
qui fréquentent le CHU de Lille pour y travailler, 
y étudier dans les nombreuses structures 
universitaires de recherche et d'enseignement, y 
eff ectuer des travaux de recherche (notamment 
bientôt dans le nouvel insti tut ONCOLille), s’y faire 
soigner ou visiter des proches. Véritable ville dans 
la ville, le campus hospitalo-universitaire de Lille 

est parfois jugé diffi  cile à appréhender. Durant 
la phase de diagnosti c du projet, qui a réuni de 
nombreux acteurs internes du CHU, mais aussi les 
partenaires du territoire et les usagers, plusieurs 

axes d’améliorati on ont été identi fi és, portant sur le 
cadre de vie général du campus, sur  l’accessibilité 
et le stati onnement, sur l’aménagement des voies et 
les fl ux de circulati on.

Des acti ons concrètes sont lancées dès 2022, 
afi n d’améliorer les conditi ons d’accès au campus 
et améliorer la qualité de vie de ceux qui le 
fréquentent au quoti dien. Quatre fondamentaux 
vont guider la créati on du projet urbain, durant les 
10 prochaines années : 

1   Renforcer les liens entre le campus hospitalier 
et son environnement, notamment les territoires 

Eurasanté, Loos et Lille Sud. En complément de la 
dynamique de mutati on déjà impulsée (Lillénium, 
créati on de la Liaison Intercommunale Nord-Ouest - 
LINO - entre Eurasanté et l’entrée sud de Sequedin, 
développement d’Eurasanté…) le projet CHU Lille 
2030 prévoit la créati on d’une centralité urbaine. 
Véritable trait d’union entre le CHU et la Ville de Lille, 
elle intègrera des commerces et une off re de services. 
Le projet prévoit également une valorisati on des 
espaces paysagers, notamment en vue de développer 

les usages au sein du CHU : parcours santé, jardins, 
circuits piétons et de mobilité douce.

2   Affi  rmer le périmètre du CHU, améliorer la 
visibilité du site et répondre aux enjeux de sécurité
en créant des portes d’entrée sur le campus clairement 

identi fi ées. 

3   Apaiser les fl ux internes grâce au 
stati onnement en périphérie et à la mixité des 
parkings, via la créati on de 7 parkings en silo, 
permett ant la réorganisati on du stati onnement pour 
plus de 3 700 véhicules. 

4   Mett re en place des fl ux de circulati on 
hiérarchisés et harmonieux, en créant des parcours 

cycles et piétons,  des parcours véhicules et 

des parcours dédiés aux urgences. Cet axe sera 
renforcé par la créati on d’une trame piétonne et 
cyclable à l’intérieur campus, pour relier les enti tés 
hospitalières, et par l’augmentati on du nombre de 
stati onnement vélos, afi n d’inciter les usagers à 
uti liser les moyens de mobilité douce. 
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MiEUX ViVRE

ENSEMBLE SUR LE 

CAMPUS



Cett e refonte en profondeur est nécessaire
pour adapter le campus à l’évoluti on de nos modes de vie. 

Elle ambiti onne d’off rir un cadre de vie agréable et réconfortant et de créer 
un campus ouvert, accessible et sécurisé.
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Projet immobilier :
pour une offre de soin performante 
et un niveau de confort optimisé

Construit il y a près de 100 ans, le CHU de Lille, 
initialement dénommée Cité hospitalière, a connu 
des rénovations successives et la construction de 
nouveaux bâtiments, tout en préservant ses sites 
historiques, comme l’Hôpital Claude Huriez et 
l’Hôpital Calmette. Aujourd’hui, plusieurs hôpitaux 
du campus ne répondent plus aux besoins de la 
population : soit ils sont saturés compte-tenu des 
évolutions démographiques sur le territoire, soit 
ils sont obsolètes et ne permettront plus dans les 
prochaines années de répondre aux standards de 
qualité attendus pour un campus hospitalier de la 
taille et de la renommée de celui de Lille. 

Le volet immobilier du projet CHU Lille 2030 est am-

bitieux mais nécessaire. Il a pour objectifs  d’adapter 
les bâtiments aux évolutions médicotechniques et or-
ganisationnelles, de constituer des réserves foncières 
et de valoriser une partie de l’espace foncier existant. 
La re-conception des bâtiments et la rénovation patri-
moniale du projet CHU Lille 2030 s’appuient sur des 
projections en matière de démographie médicale et 
d’offre de soin, qui laissent prévoir un rôle prépondé-

rant du CHU dans les reconfigurations territoriales. 

Le projet a été construit en accord et en soutien de 
la stratégie médicale du CHU de Lille, de son GHT 
et de sa région. Il comporte trois chantiers majeurs 
et prioritaires, concernant l’Hôpital Femme Mère 
Enfant Jeanne de Flandre, l’Hôpital Roger Salengro 
et la Pharmacie centrale du CHU de Lille. Il inclut 
également des opérations préalables, indispen-

sables à la mise en œuvre des projets prioritaires, 
portant sur la création de parkings silos, la création 
d’une cuisine centrale, des travaux sur les galeries 
de liaison et au niveau du centre de biologie.

L’évolution des prises en charge intègre une forte 
dimension numérique (dossier dématérialisé, 
gestion des lits, prise de rendez-vous en ligne, 
planification, télémédecine, téléconsultations, etc.).  
L’implication du patient est aussi une évolution 
qu’il faut anticiper. L’hôpital fait également face 
à des révolutions technologiques majeures et 
l’intelligence artificielle va faire évoluer les modes 
de prises en charge très rapidement (imagerie).

L’enjeu des années à venir pour le CHU de Lille est 
d’anticiper ces évolutions. 
C’est dans cet esprit qu’a été réaffirmée la volonté 
de tous les acteurs de poursuivre la transformation, 
en s’appuyant en partie sur le numérique, et de 
faire en sorte que la stratégie numérique s’appuie 
sur une stratégie d’établissement, en cohérence 
avec la stratégie régionale (PREDICE) et la stratégie 
nationale (Ségur du numérique en santé). 
Les projets du schéma directeur immobilier 
intègrent cette dynamique dans leurs réflexions. 

Le CHU de Lille dans 10 ans 
Zoom sur la zone sud : ensemble Jeanne de Flandre/Roger Salengro

UN VOLET iMMOBiLiER 

AMBiTiEUX MAiS

NÉCESSAiRE



Les 3  projets immobiliers prioritaires

1 Jeanne de Flandre, 

renforcer l’off re de soins de 
l’un des plus grands hôpitaux 
obstétriques et pédiatriques 
français, au bénéfi ce de la santé 
des femmes et des enfants en 
Hauts-de-France.

Jeanne de Flandre, l’hôpital Mère Enfant
du CHU de Lille, est l’une des premières
maternités de France métropolitaine en 
nombre de naissance et l’établissement de 
recours régional dans 21 surspécialités 
pédiatriques médicales et chirurgicales.

Du fait de la faible évoluti vité du bâti ment et d’une 
augmentati on soutenue et constante de l’acti vité, 
l’hôpital est aujourd’hui totalement saturé. Sa res-
tructurati on et son extension sont indispensables, 
notamment pour le développement de la chirurgie 

cardiaque de l’enfant et pour l’instaurati on d’un vrai 
site dédié à la prise en charge de l’enfant, disposant 

de son propre plateau technique (bloc opératoire, 
imagerie), qui fait défaut aujourd’hui. 

Ce que le projet prévoit :

Pour l’enfant
- la créati on d’un plateau technique dédié à l’enfant ;
- L’ouverture d’une unité de traitement ambulatoire
dimensionnée selon les besoins régionaux ;
- la réorganisati on du plateau des réanimati ons ;
- la créati on d’une unité de prise en charge de 
pédiatrie polyvalente et de post-urgence pédiatrique ;
- le regroupement des services de pédiatrie actuelle-
ment éclatés sur le campus.

Pour la femme
- la reconfi gurati on des unités en foncti on des 
parcours et du degré de gravité des prises en 

charge

- le développement des prises en charges physio-
logiques ;
- la créati on d’un plateau d’imagerie de la femme ;
- l’extension du bloc de gynécologie et son 

regroupement avec le service d’aide médicale à la 

procréati on.

Globalement 
- la reconfi gurati on de l’accueil des familles (amé-

liorati on de l’accueil hôtelier) ;
- un projet global ambiti eux autour de la responsa-
bilité sociale et environnementale (IHAB - Initi ati ve 
Hôpital Ami des bébés, THQSE - Très Haute Qualité 
Sanitaire, Sociale et Environnementale, 1 000 jours 
pour la santé).
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Roger Salengro,

rénover et moderniser le plus 
grand centre de neurosciences
en France 

Hôpital de plus de 600 lits et places et de 39 
salles opératoires ou interventi onnelles, Roger 
Salengro est l’un des plus grands centres de 
neurosciences de France. Il s’agit en outre d’un 
hôpital à l’importance stratégique décisive 
pour les autres hôpitaux du campus, puisqu’il 
donne accès à un plateau technique 24/24 et 
qu’il est adossé aux Urgences et au centre de 
réanimati on.

Sans rénovati on, cet hôpital ne bénéfi ciera plus 
des conditi ons à la hauteur du volume des pati ents 
qu’il accueille ni des exigences de progrès médical. 
Il présente un bâti  obsolète qui, sans rénovati on, 
entrainera des risques techniques importants, 
pesant sur la qualité de prise en charge et sur les 
conditi ons de travail des personnels, et un confort 
hôtelier ne répondant plus aux standards actuels. 

Ce que le projet prévoit :

Concernant les acti vités :
- la créati on d’un Insti tut « Tête et Cou » ;
- le développement de l’Insti tut des Neuros-
ciences : en associant le soin, l’enseignement et la 

recherche et en développant les prises en charge 

ambulatoires en neurologie ;
- la consolidati on du trauma center de niveau 

1 (prises en charge en urgence de proximité et 
d’hyper recours) ;
- le renforcement de l’off re publique de prise en 

charge des pathologies de l’appareil locomoteur ;
- la sécurisati on de la prise en charge des 
parcours pati ents en dotant l’hôpital de soins 
criti ques post interventi onnels pour toutes les 
spécialités. 

Concernant la structurati on du bâti ment
- disposer d’une structure durable et adaptée pour 
l’accueil des soins externes, préservant le lien de 

proximité entre les diff érentes consultati ons ;
- consti tuer un plateau d’imagerie regroupé, 

permett ant d’associer l’imagerie en coupes et 
d’autres modalités afi n d’asseoir le développement 
des techniques interventi onnelles par voie mini-
invasive ;
- rassembler et mutualiser les plateaux techniques 
interventi onnels et opératoires, et le plateau 
d’imagerie au sein d’une structure adaptée pour le 

déploiement des innovati ons thérapeuti ques 
et technologiques (chirurgie roboti sée, imagerie 
peropératoire, prises en charge hybrides) ;
- organiser la surveillance post-opératoire
immédiate au sein d’unités de soins criti ques
bien dimensionnées et bénéfi ciant de liaisons 
foncti onnelles suffi  santes ;
- créer des unités de chirurgie et de médecine 
ambulatoires ;
- améliorer le confort hôtelier des secteurs 
d’hébergement.
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L’institut de pharmacie du CHU de Lille 
est l’une des plus grandes pharmacies 
hospitalières européennes. Avec près de 
9 000 m2 de surface et 300 collaborateurs, 
elle centralise ses activités sur un site 
unique, à partir duquel toutes les activités 
pharmaceutiques du campus hospitalier se 
déploient. Le dynamisme et l’engagement 
des équipes de la pharmacie, sont aujourd’hui 
contraints par des locaux devenus inadaptés 
aux enjeux de modernisation des processus 
de production, aux besoins organisationnels 
et à l’évolution des activités pharmaceutiques. 

Reconstruite au sud du campus, sur un foncier 
libérable immédiatement, la Pharmacie centrale 
sera idéalement située, à proximité du métro pour 
les patients qui viennent chercher leur rétrocession 
de médicaments, mais aussi proche de la Faculté de 
Pharmacie pour la synergie quotidienne entre l’en-

seignement et la recherche, et en lien direct avec la 

plupart des principaux bâtiments de soins.

Ce que le projet prévoit : 

Concernant le circuit du médicament : 
- Sécuriser et renforcer au maximum le circuit des 

produits de santé via la traçabilité et la délivrance 
nominative
- Renforcer le rôle pivot du CHU de Lille au sein du 

GHT Lille Métropole Flandre Intérieure 
- Développer les thérapies innovantes, la recherche 
et l’enseignement, en lien étroit avec la Faculté de 
Pharmacie de l’Université de Lille

- Moderniser et faciliter la transition numérique 

- Dynamiser les échanges avec un tissu 
économique environnant moderne, ouvert et 

performant.

Concernant la structuration du bâtiment : 
- Un plateau de pharmacotechnie moderne, pour 

répondre aux besoins médicaux et aux enjeux de 
la recherche. Mutualisé et automatisé, il devra 
garantir l’évolutivité de la structure par des Zones 
à Atmosphère Contrôlée (ZAC) modulaires ; 
- Un magasin unique automatisé pour tous 

les produits de santé (sauf ceux des secteurs 
sécurisés pour les essais cliniques et produits 
à risques spécifiques), afin d’optimiser les 
processus de délivrance, notamment de délivrance 

nominative, en répondant aux exigences de la 
Haute Autorité de Santé ;
- Une zone tertiaire pour tous les processus, 

de l’approvisionnement à la pharmacie clinique, 
orientée sur la facilité d'accès des livraisons.

La Pharmacie centrale, 

reconstruire une pharmacie hospitalière à la pointe de l’innovation, 
au service des professionnels du CHU de Lille, des établissements du 
territoire et de la population. 
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Les autres  projets

Huriez
Extension neuve pour Hôpital de jour 

Ce projet prévoit de disposer d’hôpitaux de jour pluri-
disciplinaires installés au plus près de l’accueil principal 
de l’hôpital. Il pourra être envisagé une extension neuve 
afi n d’y installer un hôpital de jour regroupé.  

Réaménagement après départ
des acti vités ORL et OPHT

A l’occasion de l’évoluti on immobilière de l’en-
semble Salengro, il est prévu de regrouper les acti -
vités d’ORL et Ophtalmologie avec celles de neu-
rosciences pour un ensemble Tête et Cou. Le départ 
des acti vités d’ORL et d’Ophtalmologie libèrera 
dans l’hôpital Huriez des surfaces à réaménager, 
permett ant l’évoluti on de ses autres acti vités.

Swynghedauw
Extension des SSR et SSR Gériatrique

L’acti vité de SSR Gérontologie va être installée 
provisoirement dans l’hôpital Calmett e.
Son installati on défi niti ve est prévue dans le cadre 
d’un projet d’extension de l’hôpital Swynghedauw. 
Elle permett ra le regroupement d’acti vités de même 
nature et bénéfi ciera de la proximité des plateaux 
techniques des hôpitaux de court séjour. 
Cett e extension permet également d’augmenter le 
nombre de lits d’hospitalisati on conventi onnelle du 
pôle Rééducati on Réadaptati on et Soins de Suite.

Insti tut de Médecine Légale
Extension

Le développement de l’acti vité, la nécessité
d’améliorer l’accueil des familles rendent une 

extension - restructurati on de l’IML indispensable, 
dans des délais courts. L’extension est envisagée 
en épaississant le bâti ment existant sur un espace 
disponible du côté de l’UHSI qui permett ra 
d’augmenter le capacitaire des chambres froides, 
le nombre de salles d’autopsies et les salles 
d’accueil des familles.

Centre de Biologie
Extension-Restructurati on

Le laboratoire de généti que actuellement installé à 
Jeanne de Flandre doit être déplacé dans le Centre 
de Biologie. Il est prévu une opérati on en 2 temps, 

qui permett ra d’installer ce laboratoire en conti nuité 
de ceux existant : dans un premier temps, la créati on 

de surfaces supplémentaires au Centre de Biologie 

pour accueillir les bureaux. Dans un second temps, les 
espaces libérés seront réaménagés pour accueillir le 

laboratoire venant de Jeanne de Flandre. 

Créati on d’un logipôle
Ce projet permett ra outre la relocalisati on de la 

cuisine centrale rendue indispensable par le projet 
d’extension de Jeanne de Flandre de regrouper 

l’ensemble des foncti ons logisti ques en une unité de 
lieu en proximimté du campus hospitalier (magasin 
central, transports, blanchisserie). Cett e opérati on 

sera phasée et permett ra la mise en place d’un pole 
logisti que connecté aux hôpitaux par le réseau de 
galeries souterraines. Ce nouveau pôle logisti que 

permett ra de déployer des soluti ons d’opti misati on 
des fl ux, de mutualisati on et d’automati sati on.



Une trajectoire fi nancière engagée, 
pour un investi ssement au service 

de la populati on

Pour mener à bien ces opérati ons, 
évaluées à près d'un milliard d’euros, 

notre établissement a besoin d’un 
accompagnement signifi cati f. 

Au cours des 15 dernières années, 
le CHU de Lille a fait des eff orts 

d'investi ssements signifi cati fs en 
bénéfi ciant toutefois d’un niveau d’aide 

nati onal relati vement moins élevé que les 
autres établissements. Pour permett re au 

CHU de Lille de poursuivre sa dynamique au 
service du territoire, tout en préservant ses 

équilibres fi nanciers, un accompagnement 
de 300 M€ au total (+150M€ par rapport à 
l’accompagnement d’ores et déjà annoncé 

fi n 2021), s’avère nécessaire. 

Hôpital Jeanne de Flandre

- Budget total travaux : 125 M€ 

- Calendrier :
• Etudes : 2021 à 2023
• Extension neuve : 2024 à 2027
• Restructurati on existant : 2028 à 2029

Hôpital Roger Salengro 

- Budget total travaux : 427 M€, dont 319 M€ 

d’ici à 2030

- Calendrier :
• Etudes : 2021 à 2024
• Extension neuve : 2025 à 2028
• Restructurati on existant phase 1 : 2028 à 2030

Opérati ons préalables ou induites
aux opérati ons immobilières
Jeanne de Flandre et Salengro 

- Budget total travaux : 58 M€

- Calendrier :
parkings, cuisine, galeries foncti onnelles, extension 
du centre de biologie : entre 2022 et 2026 

Pharmacie centrale

- Budget total travaux : 43 M€ avec équipements 

et 10 M€ pour le circuit du médicament

- Calendrier :
• Etudes : 2021 à 2025 (1er trimestre)

• Constructi on, (qualifi cati on comprise) : 2025 (2ème

trimestre) à 2027 (1er trimestre)

Opérati ons indépendantes

Insti tut Médico-Légal, Hôpital Claude Huriez, Hôpital 
Swynghedauw, Créati on d’un Logipôle, Centralisati on 
des acti vités terti aires et de recherche

- Budget total travaux : 296 M€

- Calendrier : entre 2022 et 2039
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