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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

 En matiere d'aménagement du territoire,
I'acces aux soins médicaux figure au tout
premier rang des attentes des habitants

* Le Projet Régional de Santé fait de
I'amélioration de |'acces aux services et
structures de santé un enjeu primordial
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

e En 2010:177 400 séjours dans les établissements de
santé de la région

— Une offre de soins qui couvre les besoins des habitants du
Limousin, et méme au-dela

* 92 % des patients de la région sont soignés sur place (donc 8 % vont
se faire soigner a I'extérieur de la région)

* 30 000 séjours sont réalisés par des patients qui viennent d’autres
régions : 17 % d’activité pour I'extérieur (soit la premiére région de
France)

— Une compétence reconnue, méme si la localisation des
établissements joue un role dans le recours aux soins
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

e 'organisation régionale des soins de santeé :

Les aires de rayonnement des établissements

de santé
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Les aires d’influence des CHR

Lecture : chaque
commune possede la
couleur du CHR qui
soigne le plus grand
nombre de ses résidents.

© IGN - Insee 2012

Seuls les flux a
destination des CHR
sont pris en compte

_—
8088 Source : Insee-Drees, PMSI MCO 2010, distancier Odomatrix
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Aires de rayonnement pour la chirurgie orthopédique

Des aires de rayonnement
qui refletent I'activité de
I'établissement

Des établissements qui
« disposent » d’un potentiel
de patientele important

V//////////% Communes multipolarisées

Contours des aires de rayonnement
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?
Profil des des aires de rayonnement des établissements

de santé (pour la chirurgie orthopédique)
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Des aires de rayonnement
plus étendues

En compléement, mise en
place d’etablissements
assOocCieés pour certains actes,
notamment de chimiothéerapie

%////////////A Communes multipolarisées
: Contours des aires de rayonnement

8088 Source : Insee-Drees, PMSI MCO 2010, distancier Odomatrix

[ TFo L

INSEE LIMOUSIN




Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Du théorique au réel

— Si la ruralité est souvent synonyme
d’éloignement...

— ...le choix des patients n’est pas forcément celui
de I'établissement de santé le plus proche
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Des temps effectifs plus longs

e Le choix des patients n’est pas forcément celui de
I’établissement de santé le plus proche

= En fonction de la capacité des établissements et des phénomenes de file
d’attente

= En fonction de la réputation de I’établissement et de la prescription du
médecin

= En fonction d’éventuelle spécialisation (niveau de détail de la spécialité)

= En fonction de criteres personnels (présence de la famille...)
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Des temps d’acces au plus proche qui refletent
la faible urbanisation de la région

temps (min)} _rang En moyenne, I'hospitalisation se fait &
France 15 21 minutes de son lieu de résidence
54-Poitou-Charentes 20 17 eme
83-Auvergne 20 18 eme « Soit la 208Me région (sur 22), et 6 minutes de
73-Midi-Pyrénees 21 19 eme plus que la moyenne nationale
74-Limousin 21 20 eme :
13- FrancheCom@ 27 21 o * Cependant des moyennes finalement assez

proche des régions voisines

19-Corréze 22 72 eme 18 minutes pour la Haute-Vienne, 22 pour la
23-Creuse 27 86 eme Correze et 27 pour la Creuse
87-Haute-Vienne 18 41 eme

e La ruralité souvent synonyme d’éloignement
8088 Source : Insee-Drees, PMSI MCO 2010, distancier Odomatrix

Accessibilité théorique aux séjours hospitaliers par région
(moyenne pondérée, temps en minutes), toutes spécialités
confondues
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Une carte qui se fonce
Temps d’acces au plus proche vs réel : 'exemple de la chirurgie viscérale

Temps d'acces moyen théorique Temps d'acces moyen réel

‘Montmorillgp, -

‘Moutier-Rozeille ¥

®
(Aubusson)

Périgueux

Temps d'accés moven a |l'établissement de soins

= Supérieur a une heure ' De 15 a moins de 30 minutes

- De 45 minutes a moins d'une heure Inférieur a 15 minutes

" De 30 a moins de 45 minutes e®®e®® Source : Insee-Drees, PMSI MCO zmm
distancier Odomatrix

® Communes d'hospitalisation en chirurgie viscérale
ayant accueilli plus de 50 séjours en 2010

T

. = 12
INSEE LIMOUSIN




Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

10 % des séjours a plus d’une heure

Répartition des séjours de chirurgie viscérale

En Limousin Dans la A moins | Del5a | De30a | De45a | Plusde Ensemble
commune |de 15 min| 30 min 45 min 60 min 60 min

Temps au plus proche 29% 10% 34% 22% 4% 0% 100%

En Limousin Dans la Amoins | Del5a | De30a | De4d45a | plusde Ensermbld
commune |del15min| 30 min 45 min 60 min 60 min

Temps réels 27% 8% 26% 18% 12% 10% 100%

8088 Source : Insee-Drees, PMSI MCO 2010, distancier Odomatrix
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?
Des difféerences en fonction des spécialités :
plus pres d’'une maternité que d’une autre spécialité

% des séjours

100
90
80
70
5 / /
50
40 = Chirurgie viscérale
Cancérologie
30 = Pneumologie
— Maternité
= Cardiologie médicale
2{]‘ IIIII

Temps en minutes

Distributions cumulées des temps de parcours des patients hospitalisés (en %)
selon la pathologie.

8088 Source : Insee-Drees, PMSI MCO 2010, distancier Odomatrix
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

En réesume,

= Le Limousin est la région la plus attractive en termes de
soins hospitaliers : en 2010, une hospitalisation sur six
est le fait d'un patient venant de 'extérieur

= Selon la spécialité étudiee, les aires de rayonnement
des établissements limousins varient et présentent des
profils differents quant a leur capacité a prendre en
charge les patients qui y résident et a attirer une
patientele extérieure

» Les patients limousins résident en moyenne a 21
minutes d’un établissement hospitalier. Mais entre
théorie et pratique, les distances parcourues s’allongent
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Collogue ACCOS aux soins : quels outils pour les territoires ?

Merci de votre attention !
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