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Les grandes lignes des programmes d’études et de statistiques
des services déconcentrés

mars 2002

Les programmes d’études et de statistiques des services déconcentrés s’orientent en
2002 au regard des projets décrits, plus particulièrement vers l’observation sanitaire ou
sociale et vers l’évaluation des actions menées dans le cadre des programmes régionaux tels
que le programme régional de santé (PRS) ou le programme régional d’accès à la prévention
et aux soins (PRAPS), ou celle des dispositifs mis en place comme la couverture maladie
universelle (CMU), l’autisme ou bien l’appui social individualisé (ASI).

L’organisation de réunions de restitution des travaux d’études, la constitution de
groupes de travail inter région seront mises en place sur les thèmes suivants : poursuite du
travail sur l’ASI initié en 2001 avec l’élaboration d’un cahier des charges, l’accès aux soins
regroupant les travaux d’évaluation des PRAPS et l’évaluation de la CMU, le handicap, la
souffrance psychique et la démographie des professionnels de santé.

Le détail des opérations décrites dans les fiches ci-joint, concerne les programmes
prévisionnels des travaux de statistiques et d’études régionaux, en dehors de tous les travaux
habituels sur les répertoires, bases de données et enquêtes nationales ainsi que des
publications de résultats d’enquêtes, qui sont à la charge des services de statistiques et
d’études régionaux (SSER).

Le nombre d’études qui portent sur le domaine social est légèrement supérieur à celui
du domaine sanitaire. Quelques études sont transversales.
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A – LE DOMAINE SOCIAL

Dans le domaine social, les études portent principalement sur le développement social et
la lutte contre les exclusions, la planification et les besoins de prises en charge ainsi que sur
les professions sociales.

A.1 Développement social et lutte contre les exclusions

Dans le cadre des travaux des observatoires et de la coordination sociale, des études sur la
pauvreté et précarité ainsi que la réflexion sur les indicateurs ou la mise en cohérence des
indicateurs existants se poursuivent.

La coordination de l’observation sociale qui se met en place progressivement induit la
création ou la réactualisation de tableaux de bord, de bases de données et d’études sur la
pauvreté et la précarité ou sur des thèmes sociaux plus généraux.

L’observation des publics bénéficiaires des mesures mises en place et l’évaluation des
dispositifs d’aide sont de plus en plus nombreuses, notamment : le Revenu minimum
d’insertion (RMI), la couverture maladie universelle (CMU), les aides individuelles telles que
l’ASI et le fonds d’aide aux jeunes (FAJ) ou les mesures sur l’emploi.

De nombreuses études portent sur le logement, soit pour apporter un éclairage particulier
sur l’insertion par le logement et les actions d’accompagnement, soit sur le thème de
l’observation des publics des centres d’hébergement et de réadaptation sociale (CHRS) ou du
logement des jeunes.

D’autres travaux sur la relation entre la santé et le travail ou l’impact des modes de garde
sur l’insertion des femmes dans la vie professionnelle sont plus spécifiques.

A.2 Planification, études de besoins et de prises en charge

Plusieurs études sont réalisées dans le prolongement des schémas régionaux ou
départementaux pour les personnes handicapées. Le sujet est exploré sous diverses facettes,
avec des recherches plus pointues sur l’autisme ou sur la perte d’autonomie. Certaines
analyses portent sur les orientations faites par les CDES et les COTOREP.

Les études sur les enfants handicapés concernent la politique d’intégration scolaire, les
établissements pour enfants handicapés, les orientations des enfants inadaptés ou handicapés,
les déficients auditifs ou l’autisme.

En ce qui concerne les adultes handicapés, d’autres travaux s’attachent à décrire et
analyser en terme de besoins de la population ou de meilleure adéquation de l’offre : la
politique des COTOREP, ainsi que le maintien à domicile, les établissements d’accueil et
d’hébergement, les populations lourdement handicapées, les personnes traumatisées
crâniennes et les autistes.

La clientèle des centres d’aide par le travail (CAT) fait l’objet d’une attention
particulière.

Les études portant sur les personnes âgées donnent lieu à des investigations diverses :
politiques menées en leur faveur, réseaux gérontologiques ou aide personnalisée pour
l’autonomie (APA), ou encore analyse d’une frange de population en tant que clientèle des
établissements ou vivant à domicile.
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L’exploitation de l’enquête « SAPAD volet clientèle » lancée dans trois régions, dans le
cadre du groupe de travail animé par la Drees, donnera lieu à une analyse du volet clientèle de
ces services d’aide à domicile.

A.3 Professions et formations sociales

Un intérêt spécifique est porté aux formations sociales et aux besoins de
professionnalisation des personnels qui s’occupent plus particulièrement des personnes âgées
ou les jeunes enfants, parfois dans le cadre de la création d’un observatoire des professions
sociales.

B – LE DOMAINE SANITAIRE

Dans le domaine sanitaire, les études portent sur la santé publique, l’évaluation des
programmes et l’observation sanitaire, l’offre de soins et la démographie des professionnels
de santé. La cohérence des informations disponibles, tant au niveau des indicateurs que des
études déjà réalisées, est recherchée pour tirer le meilleur parti de ces données.

B.1 Santé publique

L’analyse du comportement et les caractéristiques des personnes dépendantes aux
produits tels que l’alcool et les drogues fait l’objet de quelques études.

Cinq régions ont prévu l’extension de l’enquête décennale santé de l’Insee.

Les études portant sur la salubrité et l’environnement se développent et concernent
notamment : les eaux alimentaires, l’amiante, le radon, l’impact de la pollution ou les risques
d’allergie dus au climat tropical.

De nombreuses études portent sur la périnatalité, notamment sur les grands prématurés, la
mortalité ou le recours aux interruptions volontaires de grossesse (IVG).

B 2 Évaluation de programmes, observation sanitaire

Dans le cadre de l’évaluation et de la coordination sanitaire et sociale que sont chargés
d’élaborer les programmes régionaux d’accès à la prévention et aux soins (PRAPS) et de
santé (PRS), les recherches d’indicateurs de résultats, le regroupement des études déjà
réalisées dans ces domaines ou l’élaboration de guides méthodologiques pour l’évaluation, se
concrétisent. L’évaluation de ces programmes peut porter sur les thèmes privilégiés par la
région, tels que le cancer, l’alcool, l’enfance maltraitée ou les ateliers de santé des 16-25 ans.
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B.3 Offre de soins

Des études et des analyses sur la morbidité sont réalisées, le plus souvent à travers le
Pmsi, parfois grâce à des enquêtes spécifiques. Des approches telles que la suractivité
entraînée par les campagnes de dépistage ou la cartographie de la télé médecine apportent un
éclairage particulier à certaines problématiques de l’activité de ces établissements.

B. 4 Démographie des personnels médicaux et paramédicaux

Afin d’anticiper les besoins à moyen terme en professionnels médicaux et paramédicaux
de certaines catégories, les études portant sur les personnels eux-mêmes et leurs formations se
poursuivent.

B. 5 Outils : indicateurs et géographie de la santé

Dans le but de servir à l’observation, à l’évaluation et de veiller à la cohésion de
l’ensemble des plans, programmes et dispositifs qui se mettent en place, les outils tels que la
création d’indicateurs de santé, la géographie de la santé et le bilan des études figurent dans
de nombreux projets.

C - ÉTUDES À CARACTÈRE TRANSVERSAL/SOCIAL ET SANITAIRE

Constitution d’outils : base de données, atlas, tableaux de bord

L’effort de coordination entre les différents acteurs nécessite une réflexion commune
et la mise en œuvre de projets communs. Tout en apportant une connaissance quantitative à
l’observation et à l’évaluation, la mise en place d’outils communs tels que les bases de
données régionales, les tableaux de bord, les atlas et les annuaires sont des occasions de créer
des échanges et d’acquérir une culture commune sur les divers thèmes étudiés.

Emploi

Les travaux transversaux concernent aussi des études sur l’emploi, tels que
l’observation des emplois – jeunes, la prise en charge sanitaire et sociale des personnes les
plus éloignées de l’emploi ou le poids de l’emploi sanitaire et social.

Autres projets

Quelques études portent sur les personnes atteintes par la souffrance psychique et les
tentatives de suicides.

La prise en charge sanitaire et sociale des personnes non domiciliées dans la région ou
les travaux sur la démographie des professions sanitaires et sociales viennent compléter le
panorama des études.

Ce programme, qui reprend l’ensemble des projets qui ont été élaborés en CTRI avec
les Drass et Ddass de la région, est ici présenté par thème puis, plus détaillé, par région.
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Les travaux par thème

A – SOCIAL

A .1 Développement social et lutte contre les exclusions

A.1.1 Coordination sociale et observatoires : outils et exploitation d’outils pour
l’observation sociale

• La précarité en Pays basque (Aquitaine)
• Mission régionale d'information, d'observation et d'échange sur la pauvreté et

l'exclusion sociale (Île-de-France)
• Analyse de la répartition géographique des structures des acteurs locaux de la lutte

contre l’exclusion (Languedoc-Roussillon)
• Enquête sur le comportement des personnes en situation de précarité (Lorraine)
• Tableau de bord Précarité (Midi-Pyrénées)
• L’observation sociale en région, mise à jour du document 2001 (Pays de la Loire)
• Base de données pour le social : bilan des études et recherches réalisées depuis 10

ans , dans le cadre de l’Observatoire du social (La Réunion)
• Tableau de bord départemental du social, dans le cadre de l’Observatoire du social et

du PRAPS (La Réunion)
• Tableau de bord communal social, dans le cadre de l’Observatoire du social (La

Réunion)
• Indicateurs de précarité, dans le cadre de l’Observatoire du social et de l’Atlas (La

Réunion)
• Migrations définitives des personnes défavorisées (Rhône-Alpes)
• Observation sociale en Savoie (Rhône-Alpes)
• Tableau de bord pauvreté (Rhône-Alpes)

A.1.2 Étude par mesures et dispositifs d’aide

RMI

• Tableau de bord RMI (Aquitaine)
• Observation de la précarité, exclusion, insertion. Expertise sur les systèmes

d’information utilisés dans les départements dans le cadre du RMI (Midi-Pyrénées)
• Les bénéficiaires du RMI, élaboration d’un tableau de bord (Nord - Pas-de-Calais)

Emploi et insertion

• Étudier les modes de garde et l’impact sur l’insertion professionnelle des femmes
(Picardie)

• Étude de la relation santé et travail (Rhône-Alpes)
• CHRS - CAVA et politiques de l’emploi (Rhône-Alpes)
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Logement

• Étude de faisabilité d’un dispositif d’observation sociale régionale dans le champ de
l’accueil, de l’hébergement et de l’insertion (Alsace)

• Connaissance de la population présente dans les CHRS (Aquitaine)
• Mesure du dispositif ALT en Aquitaine (Aquitaine)
• Logement des jeunes (Aquitaine)
• Exploitation régionale de l’enquête SDF, en partenariat avec l’INSEE (Île-de-France)
• Trajectoire en amont des publics hébergés en CHRS (Languedoc-Roussillon)
• Analyse des publics et des actions d’accompagnement dans le cadre du dispositif ALT

(Aide au logement temporaire) (Lorraine)
• Observation du fonctionnement et identification des difficultés pour la mobilisation des

différents dispositifs d’insertion par le logement dans le cadre des sorties de CHRS
(mise en œuvre du schéma AHI) (Lorraine)

• Élaboration des indicateurs régionaux de connaissance des publics des CHRS (mise en
œuvre du schéma AHI) (Lorraine)

• Charte qualité dans les CHRS, dans le cadre du schéma AHI et de l’observation sociale
(Poitou-Charentes)

Aides individuelles : ASI et FAJ

• Impact des mesures ASI dans le parcours d’insertion (social et professionnel)
(Aquitaine)

• Utilisation du fonds d’allocation pour les jeunes en difficulté (FAJD) (Aquitaine)
• L'insertion : consolidation du retour vers l'emploi des bénéficiaires ASI, en continuité

avec l’évaluation ASI de 2001 (Centre)
• Impact de l’ASI sur les personnes qui en bénéficient (suite de l’étude menée en 2001)

(Franche-Comté)
• Mesurer l'impact des mesures FAJ-TRACE et ASI sur les parcours d'insertion des

jeunes (Picardie)
• Suivi statistique de l’ASI (Rhône-Alpes)
• Étude des actions collectives financées par les  fonds d’aide aux jeunes (FAJ) 2001

(Rhône-Alpes)

CMU

• CMU : Évaluation du dispositif d'accès aux droits (Franche-Comté)
• Évaluation de la mise en œuvre de la CMU, articulation prévue avec l’évaluation du

PRAPS (Lorraine)
• Recueil CMU (Midi-Pyrénées)
• La CMU, diagnostic, difficultés et conséquences de la mise en œuvre (PACA)
• Enquête d’évaluation de l’impact de la CMU, dans le cadre du PRAPS (La Réunion)
• Évaluation de la mise en place de la CMU (Rhône-Alpes)

Accès aux soins

• L’accès aux soins dans les prisons de Haute-Normandie (Haute-Normandie)
• Enquête sur le comportement de santé des personnes en situation de précarité dans

la région (Lorraine)
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A.2 Planification, études de besoins et de prises en charge, souvent menées dans le cadre
des schémas régionaux et départementaux

A.2.1 Personnes handicapées et âgées

• Les besoins des personnes âgées et handicapées en situation de perte d’autonomie,
enquête spécifique dans le cadre de la plate-forme de l’observation sanitaire et sociale
(Auvergne)

• Les services à domicile pour personnes âgées et handicapées (Auvergne)

A.2.1.1 Personnes handicapées

Personnes handicapées, divers

• La politique des COTOREP en matière de placement des adultes handicapés
(Bourgogne)

• Évaluation de la politique d'intégration scolaire des enfants handicapés à partir du
dispositif HANDISCOL (Bourgogne)

• Dans le domaine de l'enfance inadaptée et handicapée, assurer une meilleure orientation
pour mieux répondre aux besoins individuels (Centre)

• Élaboration d'une méthodologie pour la mise en cohérence des schémas départementaux
pour l'enfance handicapée (Centre)

• Clientèle adulte pour l’enquête ES (Champagne-Ardenne)
• Exploitation régionale des données HID (Île-de-France)
• Recensement des populations lourdement handicapées (Languedoc-Roussillon)
• Clientèles enfants et adultes handicapés, dans le cadre des schémas (Limousin)
• Les besoins des personnes handicapées à domicile, Ddass de Nancy (état des lieux et

perspectives) (Lorraine)
• Enquête sociale 2001 (Midi-Pyrénées)
• Réalisation et exploitation de l’enquête ES, analyse des premiers résultats et études sur

le handicap (Nord - Pas-de-Calais)
• Élaboration des schémas conjoints État-Conseil général « adultes handicapés » (Nord -

Pas-de-Calais)
• Analyse des listes d’attente d’enfants disposant d’une décision d’orientation CDES.

Propositions (Basse-Normandie)
• Les besoins de prise en charge en MAS/FDT des personnes traumatisées crâniennes

(Basse-Normandie)
• Recomposition de l’offre des établissements accueillant des déficients auditifs,

finalisation de l’étude de 2001 (Basse-Normandie)
• Étude sur une génération d’enfants de 8 ans pris en charge dans les CDES de la région

(Pays de la Loire)
• Méthodologie d’enquête sur le handicap, recension des sources de données, dans le

cadre du schéma du handicap (La Réunion)
• Étude des besoins d’accueil de la population handicapée adulte (Rhône-Alpes)

Autisme

• Les autistes dans les établissements sociaux (Aquitaine)
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• Évaluation du plan « autisme », dans le cadre du schéma régional de, articulation prévue
avec le SROS autisme et le schéma départemental de l’autisme (Auvergne)

• Suivi d’une cohorte régionale de préadolescents porteurs d’autisme ou de troubles
apparents, sur 5 ans, poursuite des travaux de 2001 (Île-de-France)

• Étude sur l’autisme (Languedoc-Roussillon)
• Schéma régional autisme , suivi de la clientèle observée en 1995 pour enquête auprès des

structures après (Limousin)

Personnes accueillies en CAT

• Clientèle des CAT et les listes d’attente, dans le cadre des activités de la plate-forme
sanitaire et sociale et du PRS « autonomie » (Auvergne)

• Adéquation des personnes accueillies en CAT (Franche-Comté)

A.2.1.2 Personnes âgées

• Enquête sur les EHPAD de la région (Bourgogne)
• Mission de concertation des politiques en faveur des personnes âgées (Bretagne)
• Schéma conjoint CG du Loiret/ Ddass du Loiret sur les personnes âgées (Centre)
• Démographie des personnes âgées (Midi-Pyrénées)
• Recueil APA (Midi-Pyrénées)
• Les réseaux de gérontologie (Nord - Pas-de-Calais)
• La situation des personnes âgées vivant à domicile (Haute-Normandie)

A.3 Professions et formations sociales

• Aide au démarrage de l’Observatoire des formations sociales (Alsace)
• Les métiers d’aide à la personne, dans le prolongement des schémas des professions

sociales et la mise en place d’un observatoire régional des professions sociales (Franche-
Comté)

• Emplois et besoins de professionnalisation des intervenants sociaux auprès des
personnes âgées (Midi-Pyrénées)

• Formation des professions sociales, dans le cadre du schéma (Nord - Pas-de-Calais)
• Évaluation du besoin de formation (en AMP) du personnel, employé par les EHPAD

(Poitou-Charentes)
• Étude sur les éducateurs de jeunes enfants, dans le cadre du schéma des professions

sociales, enquête auprès des crèches et haltes-garderies (Poitou-Charentes)
• Insertion professionnelle des nouveaux diplômés en travail social (Rhône-Alpes)

A.4 Offre de structures sociales SAPAD

• Étude de la clientèle des services d’aide à domicile pour personnes âgées (SAPAD)
(Alsace)

• Exploitation, analyse et diffusion des résultats de l'enquête SAPAD, volet clientèle
(Champagne-Ardenne)

• Exploitation et analyse des résultats de l'enquête SAPAD, volet clientèle (collecte en
cours) (Haute-Normandie)
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B – SANITAIRE

B.1 Santé publique

État de santé général

• Les causes de mortalité chez les jeunes (Aquitaine)
• Élaboration d’indicateurs de mesure des résultats des campagnes de dépistage des

cancers du sein. Étude de faisabilité pour une mise en place à l’échelon régional et
départemental. Dans le cadre du PRS cancer (Bretagne)

• Plate-forme régionale d’étude et d’analyse de la santé (Centre)
• Enquête décennale santé 2002/2003 (Champagne-Ardenne)
• Extension régionale de l’enquête décennale de santé (Île-de-France)
• Extension de l’enquête Baromètre santé nutrition (Languedoc-Roussillon)
• La santé mentale dans le Lunévillois, dans le cadre du PRS suicides (Lorraine)
• Enquête santé 2002/2003, extension régionale de l’INSEE (Nord - Pas-de-Calais)
• Extension régionale de l’enquête décennale Santé (Picardie)
• Étude épidémiologique des allergies infantiles : asthme, rhinite et eczéma (La Réunion)
• Diabète et syndromes associés, dans le cadre du SROS et du PRS (La Réunion)

B.1.1 Dépendances aux produits

Alcool

• Exploitation de l’enquête alcool (Champagne-Ardenne)
• Exploitation de l’enquête alcool (Île-de-France)
• Exploitation de l’enquête alcool, fin (Nord - Pas-de-Calais)
• Exploitation de l’enquête de prévalence de la consommation d’alcool parmi les

malades hospitalisés, articulation avec le PRS addictions (La Réunion)
• Évaluation du réseau de prise en charge du syndrome d’alcoolisation fœtal, dans le

cadre du PRS addictions (La Réunion)
• Enquête sur la prévalence de la consommation d’alcool parmi les usagers du système

de soins , dans le cadre de l’enquête nationale et du PRS addictions (La Réunion)
• Tableau de bord sur les addictions, dans le cadre du PRS addictions et en vue de

l’évaluation du PRS (La Réunion)
• Évaluation du PRS alcool (Rhône-Alpes)

Toxicomanie

• Étude de la population des toxicomanes accueillis dans les établissements hospitaliers,
les établissements sociaux non spécialisés et les établissements spécialisés (Alsace)

• Toxicomanie (Midi-Pyrénées)
• Toxicomanie en 2000 et évolution depuis 1993 (fin de réalisation d’une étude sur les

résultats de l’enquête toxicomanie de 2000) (Nord - Pas-de-Calais)
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B.1.2 Salubrité et environnement

• Enquête sur les eaux de consommation (Aquitaine)
• Les pesticides dans les eaux d’alimentation (Aquitaine)
• Enquête sur le respect des établissements vis à vis de leur obligation amiante

(Aquitaine)
• Évaluation de l’impact sanitaire de la pollution atmosphérique (Aquitaine)
• Évolution des teneurs en nitrate des eaux de la Marne et de l’Aube (Champagne-

Ardenne)
• Récupération des déchets des officines, articulation avec l’élaboration du plan régional

d’élimination des déchets d’activités de soins à risques infectieux (Poitou-Charentes)
• ISAAC-Ile de la Réunion. Étude épidémiologique des allergies infantiles : asthme,

rhinite et eczéma (La Réunion)
• Étude sur l’exposition en radon (Rhône-Alpes)

B.1.3 Périnatalité et enfants

• Étude sur la périnatalité (Antilles - Guyane)
• Enquête sur les grands prématurés, poursuite des travaux menés en 2001 (Île-de-

France)
• IVG, identification de groupes de population à risques (PACA)
• Les IVG, dans le cadre du plan périnatal et du comité technique de la naissance (La

Réunion)
• Étude de mortalité infantile : évolution depuis 1950, dans le cadre du plan périnatal et

du comité technique de la naissance (La Réunion)
• La santé des enfants, à travers l’exploitation de l’enquête famille (La Réunion)
• Étude sur la mortinatalité, dans le cadre du plan périnatal et du comité technique de la

naissance (La Réunion)

B.2 Évaluation de programmes, observation sanitaire

• Évaluation du PRS « Alsace contre le cancer » : 1995 – 2000 (Alsace)
• Actualisation de l'état des lieux du PRAPS 1èregénération (Bourgogne)
• Exploration des informations disponibles dans les centres d’examens de santé au

regard des priorités régionales de santé (Bretagne)
• Élaboration d’indicateurs de mesure des résultats des campagnes de dépistage des

cancers du sein. Étude de faisabilité pour une mise en place à l’échelon régional et
départemental (Bretagne)

• Plate forme régionale d'étude et d'analyse de la santé (Centre)
• Évaluation des ateliers de santé des 16-25 ans , dans le cadre du suivi et de l’évaluation

des PRAPS (Franche-Comté)
• Santé et territoires : quelle place pour la santé dans les politiques publiques ?

(Lorraine)
• Évaluation du PRAPS 1ère génération – Méthodologie et programmation du PRAPS 2ème

génération (Lorraine)
• Formation – action à l’évaluation, avec définition d’indicateurs, recherche de données et

suivi du groupe de travail sur l’évaluation des PRS (Lorraine)
• Observation de la santé (Midi-Pyrénées)
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• Définition et mise en œuvre d’une procédure d’évaluation des actions PRAPS et PRS
jeunes financées au titre des 2 programmes (PACA)

• Bilan des Études et recherches réalisées dans domaine sanitaire (La Réunion)
• Évaluation du réseau de soins néphro-dialyse, articulation avec le PRS diabète (La

Réunion)
• La violence faite aux femmes, dans le cadre du PRAPS et du PRS enfance maltraitée

(La Réunion)
• Évaluation du PRS Alcool (Rhône-Alpes)

B.3 Offre de soins  : activité des établissements de santé

• Enquête sur l’état des vigilances (Aquitaine)
• L’activité des services de soins infirmiers à domicile (Aquitaine)
• Évaluation de la suractivité entraînée par la mise en place de campagnes de dépistage

des cancers (Aquitaine)
• L’activité des SSIAD (Aquitaine)
• Morbidité hospitalière des personnes âgées (Aquitaine)
• Risques iatrogènes en médecine libérale ambulatoire (Aquitaine)
• Exploitation annuelle des données PMSI (Aquitaine)
• Analyse de la population hospitalière selon le lieu de domicile (Aquitaine)
• Rayonnement des établissements hospitaliers MCO par grande discipline (Midi-

Pyrénées)
• Les secteurs de psychiatrie en 1999 et 2000, exploitation des données de l’enquête

(Nord - Pas-de-Calais)
• La dichotomie entre PMSI et dépenses de soins/habitant (Haute-Normandie)
• Exploitation du PMSI court séjour (Pays de la Loire)
• Exploitation du PMSI soins de suite et réadaptation (Pays de la Loire)
• Étude des rapports d’activité des Centres d’action médico-sociale précoce (CAMSP)

(PACA)
• SAE 2000 (Poitou-Charentes)
• Cartographie de la télé médecine (Rhône-Alpes)
• Étude sur la matério-vigilance (Rhône-Alpes)
• Éducation assistée par ordinateur (EAO) en PMSI-SSR (Rhône-Alpes)

Patrimoine hospitalier

• Connaissance de l’architecture hospitalière en Provence-Alpes-Côte d’Azur (PACA)
• La vétusté du patrimoine hospitalier régional (Haute-Normandie)

B.4 Démographie des personnels médicaux et paramédicaux

• Grille d’évaluation es besoins en personnel des pharmacies à usage interne  (Aquitaine)
• Démographie des professions de santé (Auvergne)
• Étude de besoins en professionnels paramédicaux (IDE et spécialités, cadres de

santé, AS) (Bourgogne)
• Étude des infirmières, des sages-femmes et des aides-soignants (Champagne-Ardenne)
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• Étude sur les professionnels de santé paramédicaux (Languedoc-Roussillon)
• Études dans le cadre de la table de concertation permanente sur la démographie médicale

et paramédicale (Midi-Pyrénées)
• Localisation des professionnels de santé (Nord - Pas-de-Calais)
• Besoin en aides-soignants, enquête auprès des employeurs (Nord - Pas-de-Calais)
• Les besoins en personnel infirmier, finalisation étude 2001 (Basse-Normandie)
• Les sages-femmes en Pays de la Loire (Pays de la Loire)
• Les praticiens hospitaliers des établissements publics de santé (Pays de la Loire)
• Démographie médicale (Poitou-Charentes)
• Situation de l’emploi des infirmières puéricultrices et les auxiliaires de puériculture

en région PACA et perspectives d’évolution (PACA)
• Perspectives de démographie médicale, dans le cadre du schéma des professions

sanitaires (La Réunion)
• Besoins de formation en aides soignants et aides médico-psychologiques (Rhône-Alpes)

B.5 Outils pour le domaine sanitaire

• Géographie de la santé, poursuite du travail mené en 2001 (Île-de-France)
• Mise en œuvre du projet SISAL (Système d’information socio-sanitaire spatialisé)

(Lorraine)
• Bilan des études et recherches réalisées dans le domaine sanitaire, dans le cadre du

Conseil d’orientation de la recherche médicale, articulation avec le PRS addictions (La
Réunion)

• Mise en place d’indicateurs locaux de santé (Rhône-Alpes)

C - ÉTUDES À CARACTÈRE TRANSVERSAL/SOCIAL ET SANITAIRE

Constitution d’outils

• Onze ans d’évolution sanitaire et sociale (Antilles - Guyane)
• Atlas régional (Aquitaine)
• Pôle de compétence STATISS : produit réalisé sous Excel avec données de base et

module de contrôle (Limousin)
• Système d’informations statistiques de la Drass, incluant l’Atlas santé action sociale,

l’annuaire, les répertoires, STATISS 2000 et SAE (Limousin)
• Mémento STATISS sur 10 ans et STATISS 2002 (Midi-Pyrénées)
• Onze ans de mémento, dans le cadre de nombreux schémas (Poitou-Charentes)
• Réalisation d’un atlas de la santé et du social, dans le cadre du SROS, du PRS et du

PRAPS (La Réunion)
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Emploi

• Étude sur le poids de l’emploi sanitaire et social (Midi-Pyrénées)
• Mise en œuvre de propositions visant à la prise en charge globale sanitaire et sociale

des publics les plus éloignés de l’emploi en vue de les accompagner dans leur parcours
d’insertion sociale, professionnelle ou de formation (PACA)

• Observatoire emplois jeunes dans le domaine sanitaire et social (Rhône-Alpes)

Divers

• Tentative de suicide, souffrance psychique et médecine générale, dans le cadre du PRS
« souffrance psychique et phénomènes suicides » et du CRS (Bretagne)

• Mal être et passage à l’acte chez les enfants et les jeunes en milieu scolaire (Picardie)
• Consultations en milieu scolaire  : évaluation de l’accès aux soins des collégiens et

lycéens à risque suicidaire (Poitou-Charentes)
• Attractivité de la région PACA – Prise en charge sanitaire et sociale des populations

non-résidentes (PACA)
• Travaux de démographie sur les professions sanitaires et sociales (Rhône-Alpes)



Travaux d’études et de statistiques

par région envisagés en 2002

ääääää
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Travaux d’études et de statistiques par région
envisagés en 2002

Région ALSACE

ALSACE - Étude n° 1 :

Intitulé Évaluation du PRS « Alsace contre le cancer » : 1995 - 2000

Nom du responsable F. SCHAETZEL (Drass) et C. FILSER (Drass)

Partenariat Maître d’ouvrage : Comité régional des politiques de santé
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation du PRS sur les questions de pertinence, de cohérence et d’impact.
Doit permettre d’orienter la déclinaison régionale du programme national de
lutte contre le cancer : 2001-2005

Méthodologie
utilisée

Mise en place d ‘un dispositif d’évaluation.
Élaboration du protocole  :
- s’appuyant sur l’exploitation de données existantes issues des registres du

cancer, de l’ORSAL, de certaines associations et
- production d’enquêtes qualitatives.

Calendrier des
opérations

Rapport d’évaluation intermédiaire : mars 2002
                                           définitif : fin 2001

Valorisation Réalisation d’un document de présentation des résultats et d’une publication de
synthèse.

Cadre de travail CRS
Comité régional des politiques de santé
Programme national de lutte contre le cancer.

Articulation avec
d’autres projets

Articulation avec la déclinaison régionale du programme national de lutte contre
le cancer 2001-2005

Difficultés réelles
ou prévues

Difficultés de mobiliser des partenaires dans le cadre d’un programme ayant eu
des difficultés de mise en œuvre.
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ALSACE - Étude n° 2 :

Intitulé
Étude de faisabilité d’un dispositif d’observation sociale régionale

dans le champ de l’accueil, de l’hébergement et de l’insertion
Nom du responsable C. FILSER - Drass

FISCHER - Drass
Partenariat Maître d’ouvrage : comité de pilotage régional (Drass – Ddass 67 – Ddass 68 –

FNARS – associations – collectivités locales)
Maître d’œuvre  : ORSAL

Objectif de l’étude La définition du cahier des charges du futur observatoire.

Méthodologie
utilisée

Réalisation d’un état des lieux, visant à évaluer :
- les données disponibles au niveau local ;
- les expériences en la matière dans d’autres régions ;
- les contraintes qui peuvent peser sur les acteurs de terrain ;
- l’articulation possible avec les cellules de coordination existantes.
Définir un dispositif de suivi des flux d’entrées et de sortie dans les structures
relevant des schémas de l’accueil, de l’hébergement et de l’insertion (AHI).

Calendrier Année 2002

Cadre de travail Mise en perspective régionale des schémas départementaux AHI

Difficultés réelles
ou prévues

Tenir compte des outils de recueil d’information déjà développés par des
acteurs de terrain (cellule d’appui aux structures, centres 115,
établissements…).

ALSACE - Étude n° 3 :

Intitulé Aide au démarrage de l’Observatoire des formations sociales

Nom du responsable FX CLAUDEL - Drass

Partenariat Maître d’ouvrage : association loi 1901 – à créer
Partenaires : Collectivités territoriales, OPCA,
Partenariat financier à consolider suite à la réunion du Comité de pilotage du
Schéma régional des formations sociales du 21.11.01.
Maître d’œuvre  : CREAI d’Alsace

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Se doter d’outils permettant une meilleure connaissance de
- l’offre et des besoins en emplois qualifiés ;
- la demande des personnels diplômés.

Méthodologie
utilisée

Extension des enquêtes réalisées dans le cadre des travaux préliminaires du
schéma sur les besoins en personnels qualifiés.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publications
Cadre de travail Schéma des formations sociales

Articulation avec
d’autres projets

Enquête annuelle sur les étudiants en formation (Drass-Drees)
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ALSACE - Étude n° 4 :

Intitulé
Étude de la population des toxicomanes accueillis

dans les établissements hospitaliers, les établissements sociaux
non spécialisés et les établissements spécialisés.

Nom du responsable C. FISCHER (Drass - Sser)

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Avoir une meilleure connaissance de la population des toxicomanes qui ont
recours aux structures sanitaires et sociales.
Évaluer l’évolution sur 10 ans des caractéristiques de cette population, ainsi que
de leurs pratiques toxicomanes.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’enquête toxicomanie réalisée en Alsace en 2001.
Mise en perspective avec les résultats des enquêtes de ce type réalisées sur la
dernière décennie.

Calendrier des
opérations

Exploitation des données à partir du deuxième trimestre 2002.
Étude et rédaction d’un document : troisième trimestre 2002.

Valorisation Réalisation d’un document de présentation des résultats et
d’une publication de synthèse.
Production éventuelle d’un CD-Rom.

Cadre de travail Plan de lutte contre les conduites addictives.

ALSACE - Étude n° 5 :

Intitulé Étude de la clientèle des services d’aide à domicile
pour personnes âgées (SAPAD)

Nom du responsable C. FISCHER (Drass - Sser)
P. VINCENT (Drass - Sser)

Partenariat Pôle social de la Drass
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Étude des caractéristiques socio-démographiques des personnes faisant appel
aux services d’aide à domicile pour personnes âgées.
Analyse du contenu de l’aide dont elles bénéficient.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’enquête SAPAD – volet clientèle réalisée en Alsace en 2001.

Calendrier des
opérations

Exploitation des données à partir du premier trimestre 2002.
Étude et rédaction d’un document : troisième trimestre 2002.

Valorisation Réalisation d’un document de présentation des résultats et
d’une publication de synthèse.
Production éventuelle d’un CD-Rom
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Inter Région Antilles-Guyane

Enquêtes et études régionales programmées pour 2002

L'enquête TOXICO 2001 a été lancée, accompagnée d'un « INFO SANTÉ » valorisant les
résultats des enquêtes précédentes.

Du Mémento à Statiss, 11 ans d'évolution des indicateurs sanitaires et sociaux, sera publié
dans le premier semestre 2002 ; il nécessite la révision de toutes les séries, y compris
démographiques.

L'enquête ES 2001 a été rendue exhaustive, pour la partie analyse de la clientèle, à la
demande des Directeurs. Une étude sera réalisée, fin 2002 début 2003, sur les besoins en
structure dans l'ensemble des trois régions.

Après l'étude sur la démographie des masseurs kinésithérapeutes réalisée en 2001 à la
demande de l'ARH de Martinique, la décision d'ouverture d'une école de kinésithérapeutes a
été prise en Martinique. En 2002, c'est la DSDS de Guadeloupe qui nous demande une étude
sur la démographie des infirmiers, et des cadres infirmiers dans la même optique. Une enquête
complémentaire auprès des établissements est nécessaire et en cours d'étude.

Après la sortie en 2001 d'un « INFO SANTÉ » consacré à la périnatalité, une ou deux études
départementales seront réalisées, et publiées sous double timbre, avec les départements dont
les services de PMI sont les plus motivés.

Un rapport sur l'évolution des dépenses de l'assurance maladie en Martinique a été confié au
service. Remise de l'étude en septembre 2002.

Un « INFO SANTÉ » sur l'évolution des dépenses sociales dans les trois régions, est également
prévu pour fin 2002.
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Région AQUITAINE

Le programme d’études et de statistiques comporte au total vingt-trois études dont six sont
accompagnées d’une demande de financement.
En raison du délai anticipé, il a été communiqué à la Drees à titre indicatif le 18 novembre
2001.

Deux études non réalisées en 2001 figurent au programme 2002
Enquête sur l’état des vigilances (Drass : Pôle santé)
Impact des mesures ASI dans les parcours d’insertion (social et professionnel)(Drass :
PSM)

Cinq études poursuivent des travaux engagés antérieurement ou périodiques

Enquête sur les eaux de consommation en Aquitaine (Drass : Pôle santé – Santé
environnement).
Atlas régional (Drass : Service statistique)
Connaissance de la population présente dans les CHRS (Drass : PSM).
Exploitation annuelle des données du Pmsi (Pôle santé –offre de soins).
Analyse de la population hospitalisée selon le lieu de son domicile (Pôle santé –offre de
soins).

Seize demandes sont des études nouvelles pour 2002.

Domaine social
À l’initiative des Ddass
Tableau de bord RMI (Ddass 64).
La précarité en pays basque (Ddass 64).
Étude sur l’utilisation du FAJ (Ddass 47).
Logement des jeunes (Ddass 47).

À l’initiative de la Drass
Mesure du dispositif ALT en aquitaine (PSM).
L’activité des SSIAD (PSM).
Les autistes dans les établissements sociaux (PSM).
Les services d’éducation spéciale et de soins à domicile (PSM).

Domaine sanitaire
Évaluation de la sur activité entraînée par la mise en place des campagnes de dépistage
des cancers (Pôle santé – MIR).
Morbidité hospitalière des personnes âgées (Pôle santé – MIR)
Risques iatrogènes en médecine libérale ambulatoire (Pôle santé – MIR - CCRéSSA)
Les causes de mortalité chez les jeunes (Pôle santé – santé publique)
Grille d’évaluation des besoins en personnel des pharmacies à usage interne (Pôle
santé –offre de soins).
Les pesticides dans les  eaux d’alimentation (Pôle santé – Santé environnement)
Enquête sur le respect des établissements vis à vis de leur obligation amiante(Pôle
santé – Santé environnement).
Évaluation de l’impact sanitaire de la pollution atmosphérique (Pôle santé – Santé
environnement).
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AQUITAINE - Étude n° 1 :

Intitulé Enquête sur l’état des vigilances

Nom du responsable Drass d’Aquitaine - Le sous-directeur du pôle santé – Anne BURSTIN

Partenariat Au sein de la Drass : Pôle santé ; coordonnateur d’hémovigilance, service
Ressources : statistiques.
Extérieur non encore déterminé :
plus vraisemblablement un prestataire de services sélectionné après appel
d’offres
Maîtrise d’œuvre  : Cabinet d’études sous traitant

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Bilan des vigilances
État de la montée en charge des dispositifs de vigilance
Descriptif quantitatif et qualitatif des procédures mises en place.
Test sur les indicateurs élaborés par la CCréSSA à la demande de la DGS

Méthodologie
utilisée

Enquête postale auprès des 230 établissements sanitaires (voire des 350
établissements médico-sociaux pour lesquels la notion de vigilance s’applique).
Photo à une date de l’état des vigilances (30 juin 2001 ?)
Test de mesure des indicateurs sur une période incluse dans l’année d’enquête
(2ème trimestre ou premier semestre 2001)

Calendrier des
opérations

Phase préparatoire : 1er semestre 2002
Réalisation de l’enquête : 3ème trimestre 2002
Exploitation, analyse : 4ème trimestre 2002
Publication des résultats : fin 2002

Valorisation Publication papier, Intranet, Conférence
Cadre de travail Commission consultative régionale de sécurité sanitaire en Aquitaine

(CCRéSSA) rattachée à la Drass

AQUITAINE - Étude n° 2 :

Intitulé
Impact des mesures ASI dans les parcours

d’insertion sociale et professionnelle
Nom du responsable Drass Aquitaine – Service Politiques sociales et médico-sociales – Marie-Pierre

CANITROT
Partenariat Les Ddass, le SPER (DRTEFP, ANPE, AFPA, AGEFIPH)

Maîtrise d’œuvre  : Cabinet d’études sous traitant
Résultats attendus Connaître l’impact réel sur les populations cibles des mesures ASI.

Connaître les publics
Méthodologie
utilisée

Exploitation des bilans départementaux ASI (modèle DGAS)
Enquête sur les bénéficiaires (méthodologie à préciser) : soit exploitation des
dossiers individuels, soit questionnaire aux organismes conventionnés sur les
personnes ayant fait l’objet d'une prise en charge ASI en 2001.
Rapprochement avec le groupe de travail interrégional constitué en 2001.

Calendrier des
opérations

Exploitation des bilans départementaux : 1er semestre 2002
Enquête sur les parcours des bénéficiaires : 2ème semestre 2002
Résultats 1er trimestre 2003.

Valorisation Publication, restitution au SPER.
Cadre de travail Service public pour l’emploi.
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AQUITAINE - Étude n° 3 :

Intitulé Atlas régional

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Service statistique - Christian ÉGÉA

Partenariat URCAM d’Aquitaine – ORS Aquitaine,
à élargir.
Maîtrise d’œuvre  : ORS Aquitaine

Objectif de l’étude Dresser une cartographie permanente et évolutive de la région sous forme
d’Atlas informatique publié sur cédérom et sur Internet et pouvant être mis à
jour et étendu chaque année à de nouveaux indicateurs.

Méthodologie
utilisée

Construire un état informatique type contenant carte, graphe et tableau, alimenté
à partir d’une base de données.
Construire la base de données
Pour chaque nouvel indicateur rajouté après 2001, créer une fiche type décrivant
précisément ses caractéristiques (champ, concepts, source, etc).

Calendrier des
opérations

2002 - 2003

Valorisation Cédérom, Internet
Cadre de travail Se situe dans le projet plus général de mettre en place un fonds de données

statistiques structuré, à disposition des services déconcentrés et des partenaires
extérieurs.

AQUITAINE - Étude n° 4 :

Intitulé Évaluation de la sur activité entraînée par la mise en place
des campagnes de dépistage des cancers

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Médecin inspecteur régional – Marie-Laure BUESTEL

Partenariat URCAM
URML Aquitaine
Réseau de cancérologie
Université
Maîtrise d’œuvre  : Non connu

Résultats attendus Connaître l’activité de dépistage déjà existante avant le démarrage des
campagnes.

Méthodologie
utilisée

Enquête prospective sur 6 mois auprès des professionnels concernés :
radiologues, ana-path, gynécologues, généralistes.

Calendrier des
opérations

Collecte : 1er semestre 2002
Exploitation : 2ème semestre 2002

Valorisation Diffusion auprès des professionnels enquêtés.
Cadre de travail Mise en place des campagnes de dépistage organisé des cancers du sein.

Difficultés réelles
ou prévues

Adhésion des professionnels concernés.
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AQUITAINE - Étude n° 5 :

Intitulé Morbidité hospitalière des personnes âgées

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Médecin inspecteur régional – Marie-Laure BUESTEL

Partenariat À construire : Drass
ORS
URCAM

Maîtrise d’œuvre  : non connue
Résultats attendus Connaissance de la morbidité des personnes âgées hospitalisées dans la région.
Méthodologie Exploitation des données du Pmsi et des données de caisses d’assurance

maladie.
Calendrier 2ème au 4ème trimestre 2002

Valorisation Utilisation dans le cadre d’une politique régionale pour les personnes âgées.
Cadre de travail Réflexion globale sur la réponse aux besoins dans le cadre de la mise en place

de l’APA.
Articulation avec
d’autres projets

Mise en place de l’APA.
Plan cancer.

AQUITAINE - Étude n° 6 :

Intitulé Risques iatrogènes en médecine libérale ambulatoire

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Médecin inspecteur régional – Marie-Laure BUESTEL
Animateur CCRéSSA – Bertrice LOULIÉRE

Partenariat À construire : Drass
URML Aquitaine
Comité de coordination de l’évaluation clinique et de la qualité en
Aquitaine (CCECQA)
URCAM

Maîtrise d’œuvre  : Non déterminée
Objectif de l’étude,
résultats attendus

Recueil des évènements iatrogènes en médecine libérale.
Identification et quantification de ces risques.
Développer la culture des vigilances et de la sécurité sanitaire en médecine
ambulatoire.

Méthodologie
utilisée

Exploitation statistique des dossiers patients pour un échantillon de généralistes
et spécialistes.
Analyse : causes / conséquences
Comparaisons : rural / urbain

généralistes / spécialistes
différentes spécialités

Calendrier 2002 - 2003

Valorisation Conférences en particulier dans le cadre de la CCRéSSA (Commission
consultative régionale de sécurité sanitaire en Aquitaine).
Publication

Articulation avec
d’autres projets

Adaptation du projet sur l’estimation du risque iatrogène dans les établissements
de santé en France à la médecine libérale en Aquitaine

Difficultés réelles
ou prévues

Transposition de la méthodologie des établissements à la médecine libérale.
Adhésion des médecins à l’intérêt de l’enquête.
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AQUITAINE - Étude n° 7 :

Intitulé Les causes de mortalité chez les jeunes

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé – Suzanne MANETTI

Partenariat Maîtrise d’ouvrage Drass
Partenariat Drass, Dde, ORS
Maîtrise d’œuvre  : ORS probable

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Chez les jeunes de 12 à 25 ans analyse des causes de mortalité par cause
évitable (accidents, suicides, intoxications, sida…) et causes non évitables à un
niveau local.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des bases Inserm

Calendrier 2002

Valorisation Publication
Conférence

Cadre de travail Programme régional de santé Jeunes

AQUITAINE - Étude n° 8 :

Intitulé Connaissance de la population présente dans les CHRS

Nom du responsable Drass Aquitaine – Service Politiques sociales et médico-sociales – Marie-Pierre
CANITROT

Partenariat Les Ddass
Maîtrise d’œuvre  : Drass

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mieux connaître les populations présentes en CHRS afin de vérifier
l’adéquation missions - populations cibles.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’enquête ES97.
Questionnaire de mise à jour de FINESS sur le champ social en Aquitaine en
2001.
Tableau de bord des CHRS 97.

Calendrier des
opérations

Premier trimestre 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Mise en perspective régionale des schémas départementaux « accueil-

hébergement-insertion ».

Articulation avec
d’autres projets

Travaux sur les schémas départementaux des CHRS.
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AQUITAINE - Étude n° 9 :

Intitulé Mesure du dispositif ALT en Aquitaine

Nom du responsable Drass Aquitaine – Service Politiques sociales et médico-sociales – Marie-Pierre
CANITROT

Partenariat Drass -Ddass
Maîtrise d’œuvre  : Drass

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance du public bénéficiant du dispositif ALT et meilleure appréhension
du parcours résidentiel du public dans la région (flux de population entre les
départements).

Méthodologie
utilisée

Exploitation régionale des questionnaires départementaux sur l’ALT sur la
période octobre 2001- mars 2002.

Calendrier des
opérations

2ème semestre 2002

Valorisation Publication – Présentation aux Ddass.

Cadre de travail Travaux du réseau régional d’action sociale

AQUITAINE - Étude n° 10 :

Intitulé L’activité des SSIAD

Nom du responsable Drass Aquitaine – Service statistique – Dominique MORIZUR
Service Politiques sociales et médico-sociales – Annie COUDERC

Partenariat Interne Drass
Pôle social, service statistique
Maîtrise d’œuvre  : service statistique

Objectif de l’étude Connaissance des personnes prises en charge par les services de soins
infirmiers.
Activité des SSIAD. Couverture géographique.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des rapports d’activité
Exploitation des arrêtés d’autorisation

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Utilisation dans le cadre d’une politique régionale pour les personnes âgées
Publication

Cadre de travail Réflexion globale sur la réponse aux besoins dans le cadre de la mise en place
de l’APA

Articulation avec
d’autres projets

Mise en place de l’APA



35

AQUITAINE - Étude n° 11 :

Intitulé Les autistes dans les établissements sociaux

Nom du responsable Drass Aquitaine – Service statistique – Dominique MORIZUR
Service Politiques sociales et médico-sociales – Chantal de RICCARDIS

Partenariat Interne Drass
Maîtrise d’œuvre  : Pôle social, service statistique

Objectif de l’étude Analyse des besoins de la population autiste dans les établissements d’accueil.
Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’enquête ES

Calendrier des
opérations

Fin 2002

Valorisation Publication,
restitution au Comité régional sur l’autisme

aux partenaires institutionnels concernés par le plan d’action
Cadre de travail Actualisation du plan d’action régional sur l’autisme

Programme national exceptionnel 2002 sur l’autisme dans le cadre du
programme triennal

AQUITAINE - Étude n° 12 :

Intitulé Les services d’éducation spéciale et de soins à domicile

Nom du responsable Drass Aquitaine – Service statistique – Dominique MORIZUR
Service Politiques sociales et médico-sociales – Chantal de RICCARDIS

Partenariat Interne Drass
Maîtrise d’œuvre  : Pôle social, service statistique

Objectif de l’étude Analyse des besoins en places de SESSAD par type de handicap

Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’enquête ES

Calendrier des
opérations

Fin 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Programmes nationaux : plan triennal et plan Handiscol.

Articulation
éventuelle avec
d’autres études

Études menées par les Ddass et les inspections académiques dans le cadre du
plan Handiscol.
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AQUITAINE - Étude n° 13 :

Intitulé Tableau de bord RMI

Nom du responsable Ddass 64 Chargée de mission RMI

Partenariat Conseil général,
ANPE
CAF
MSA
Maîtrise d’œuvre  : ORS Aquitaine pour la mise en œuvre et le suivi.

Objectif de l’étude Disposer de statistiques qualitatives sur la population bénéficiaire du RMI

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données issues des CAF, de la MSA et de CLI

Calendrier des
opérations

2002 pour la mise en œuvre

Valorisation Moyen de communication : Internet afin que chaque partenaire puisse avoir
accès aux données nécessaires dans le cadre de son travail et puisse formuler
des requêtes

Difficultés réelles
ou prévues

Recoupage d’informations issus de différentes institutions

AQUITAINE - Étude n° 14 :

Intitulé La précarité en Pays basque

Nom du responsable Ddass 64 – Pôle social

Partenariat Non déterminé
Maîtrise d’œuvre  :

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer le niveau de précarité en Pays basque afin de mieux adapter les outils
de lutte contre les exclusions

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données existantes

Calendrier des
opérations

2002

Valorisation Publication
Conférence : Conseil général, collectivités locales, partenaires institutionnels
(CAF, CPAM, services de L’État)
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AQUITAINE - Étude n° 15 :

Intitulé Les pesticides dans les eaux d’alimentation

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - service santé environnement – Gérard FAYE

Partenariat Maître d’ouvrage Drass
Partenariat Ddass
Maîtrise d’œuvre  : Dras

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Bilan 1995 – 2000 sur la présence de pesticides dans les eaux d’alimentation en
Aquitaine
Support d’une politique régionale de réduction

Méthodologie
utilisée

Analyse rétrospective des données existantes

Calendrier des
opérations

Début 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail PASE interdépartemental

Articulation avec
d’autres projets

Avec le SRPP/GRAPA de la DRAF d’Aquitaine

AQUITAINE - Étude n° 16 :

Intitulé Enquête sur le respect des établissements
vis à vis de leur obligation « amiante »

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - service santé environnement – François-Xavier
JOUTEUX

Partenariat Ddass – Drass
Maîtrise d’œuvre  : à déterminer

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître le respect des établissements sanitaires ou sociaux recevant du public
(ERP) vis à vis de leur obligation relative aux dispositions sur l’amiante.
Repérer les établissements pour lesquels l’empoussièrement est compris entre 5
et 25 fibres par litre.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des diagnostics amiante déjà en possession de la Drass ou des
Ddass.
Enquête postale auprès des autres établissements
Dans une deuxième partie, étude des causes de non-réponse.

Calendrier Fin mars 2002

Valorisation Fichier
Diffusion aux Ddass et au ministère.

Cadre de travail Circulaire du 24/09/2001 relative à l’obligation du respect du contrôle amiante
par les établissements recevant du public.
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AQUITAINE - Étude n° 17 :

Intitulé Évaluation de l’impact sanitaire de la pollution atmosphérique

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - service santé environnement – Gérard FAYE
Partenariat AIR-AQ

établissements de court séjour
ORS Aquitaine
Maîtrise d’œuvre  : interne

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation de l’impact sanitaire de la pollution atmosphérique sur
l’agglomération de Bayonne.

Méthodologie
utilisée

Utilisation de la méthode EIS (évaluation de l’impact sanitaire) élaborée de
InVS.

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Publication
Communications locales éventuellement

Cadre de travail Plan régional de la qualité de l’air

AQUITAINE - Étude n° 18 :

Intitulé Enquête sur les eaux de consommation en Aquitaine

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - service santé environnement – François-Xavier
JOUTEUX

Partenariat Drass Ddass
Maîtrise d’œuvre  : interne

Objectif de l’étude Synthèse de la qualité des eaux distribuées
Méthodologie
utilisée

Cartographie à partir des données SISE-EAUX

Calendrier 1er semestre 2002
Valorisation Publication

AQUITAINE - Étude n° 19 :

Intitulé Étude sur l’utilisation du FAJD

Nom du responsable Ddass de Lot-et-Garonne
Partenariat Ddass Conseil général

Participation des CAF et des Missions locales
Maîtrise d’œuvre  : Université de Toulouse Le MIRAIL

Objectif de l’étude Repérer l’utilité et l’utilisation d’une aide octroyée dans le parcours d’insertion
d’un jeune en difficulté.
Permettre aux partenaires et institutions de se fixer des priorités d’intervention.

Méthodologie
utilisée

Recueil de données quantitatives et qualitatives au moyen d’entretiens avec les
bénéficiaires et les services.

Calendrier des
opérations

1er quadrimestre 2002

Valorisation Publication
Communication des résultats aux partenaires financeurs et aux services
utilisateurs du FAJD.

Cadre de travail Objectifs 2002 de la Ddass de Lot-et-Garonne
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AQUITAINE - Étude n° 20 :

Intitulé Logement des jeunes

Nom du responsable Ddass de Lot-et-Garonne : conseillère technique en travail social
DDE 47

Partenariat Ddass et DDE de Lot-et-Garonne
Maîtrise d’œuvre  : union régionale des FJT et participation des missions
locales.

Objectif de l’étude État des lieux
Détermination des besoins

Méthodologie
utilisée

Transposition de la méthodologie utilisée en Gironde par l’union régionale des
FJT en 2000.
Groupes de travail thématiques associant les partenaires locaux.
Collecte d’information complémentaire par enquête auprès des PAIO et des
missions locales.

Calendrier des
opérations

2002

Valorisation Publication
Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

projet territorial de l’État

AQUITAINE - Étude n° 21 :

Intitulé Exploitation annuelle des données du PMSI

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - Service Offre de soins – Florence BUI

Partenariat Drass
ARH
Maîtrise d’œuvre  : Drass

Objectif de l’étude Suivi pluriannuel du profil d'activité des établissements de santé de la région
Méthodologie
utilisée

Exploitation des bases RSA du PMSI

Calendrier des
opérations

3 ou 4ème trimestre 2002

Valorisation Documents
Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Document d'aide aux analyses de programmation, planification et allocations
budgétaires.
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AQUITAINE - Étude n° 22 :

Intitulé Analyse de la population hospitalisée selon le lieu de son domicile

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - Service Offre de soins – Florence BUI

Partenariat Drass - ARH - CRAM - SMAM - COTRIM
Maîtrise d’œuvre  :
Drass

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Approfondissement des causes et diagnostics d'hospitalisation des aquitains
selon leur domicile regroupé en « zone d'attractivité ».

Méthodologie
utilisée

Exploitation des bases RSA du PMSI

Calendrier des
opérations

3 ou 4ème trimestre 2002

Valorisation Publication
Articulation
éventuelle avec
d’autres projets
et/ou études

Aide aux démarches de planification et de programmation sanitaire.

AQUITAINE - Étude n° 23 :

Intitulé Grille d’évaluation des besoins en personnel des pharmacies à usage interne

Nom du responsable Drass Aquitaine – Pôle santé - Service Offre de soins – Vincent HOUDRY

Partenariat Maîtrise d’œuvre  : Drass
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Comparer les effectifs des pharmacies à usage intérieur des établissements en
fonction des activités exercées et du type de lits.

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation
(forme : publication,
Intranet, Internet,
CD Rom, conférence
…)

Publication

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets
et/ou études

Utilisation interne pour les conférences budgétaires.
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Région AUVERGNE

AUVERGNE - Étude n° 1 :

Intitulé Clientèle CAT + liste d’attente

Nom du responsable Christian BERGER

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass + partenariat Plate-Forme
Maître d’ouvrage : CREAHI + bureau d’étude
Projet discuté au sein de la Plate-Forme de l’Observation sanitaire et sociale
pour définir les partenaires.

Objectif de l’étude Mieux cerner les besoins en places réels.
Méthodologie
utilisée

Analyse des caractéristiques des populations prises en charge dans les CAT et
sur les listes d’attente.
Appréciation des moyens et des activités des CAT pour répondre aux besoins.
Utilisation enquête ES étendue + étude complémentaire.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Cadre opérationnel : dans le cadre des activités de la Plate-Forme de

l’Observation sanitaire et sociale.
Cadre politique : travaux utiles à la préparation d’un PRS sur l’autonomie en
2003.

Articulation avec
d’autres projets

Étude ES
Atlas social
Atlas médico-social

Difficultés réelles
ou prévues

Liste d’attente, niveau COTOREP

AUVERGNE - Étude n° 2 :

Intitulé Démographie des professions de santé en Auvergne

Nom du responsable Huguette PERRIER

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass
Méthodologie commune avec Pays de la Loire et Nord - Pas-de-Calais et appui
Drees

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mener des actions en fonction de l’évolution prévisible des professions de santé.

Méthodologie
utilisée

État des lieux
Prospective à l’aide d’une méthodologie établie avec la Drees

Calendrier des
opérations

Fin 2001-2002

Valorisation - Application de la méthodologie aux autres régions
- Publication des résultats pour l’Auvergne
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AUVERGNE - Étude n° 3 :

Intitulé Évaluation du plan Autisme

Nom du responsable Docteur DIDIERLAURENT

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass
Maître d’œuvre : Bureau d’études approprié
Partenaires : - Commission Régionale de l’Autisme

- Secteur de psychiatrie
- Ddass – Conseils généraux
- Plate-Forme d’Observation
- SMRA

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation du plan régional autisme : pertinence et réajustement éventuel des
mesures préconisées

Méthodologie
utilisée

è Exploitation de l’enquête ES des enfants et des adultes
è Enquête complémentaire spécifique

Calendrier des
opérations

2002

Valorisation Publication

Cadre de travail Schéma régional de l’Autisme

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

è SROS de psychiatrie
è Schéma départemental des personnes handicapées

AUVERGNE - Étude n° 4 :

Intitulé Les besoins des personnes âgées et handicapées
en situation de perte d’autonomie

Nom du responsable Christian BERGER
Partenariat - Drass – Insee copilotage

- Partenaires plate-forme

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Déboucher sur un programme régional de santé maintien de l’autonomie

Méthodologie
utilisée

è Enquête spécifique

Calendrier 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Programme de la Plate-Forme de l’Observation sanitaire et sociale

Articulation avec
d’autres projets

è Guide méthodologique pour mettre en place les sites pour la vie autonome
Étude cartographique sur les services œuvrant dans le domaine du maintien à
domicile
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Région BOURGOGNE

BOURGOGNE - Étude n° 1 :

Intitulé
Étude sur la politique des COTOREP

en matière de placement des adultes handicapés

Nom du responsable M Michel FALLET, responsable du service régional de la statistique et des
études de la Drass.

Partenariat

Maître d'ouvrage : Drass de Bourgogne .
Maître d'œuvre : ORS de Bourgogne. Il a commencé la première phase du
travail. Il est nécessaire d'utiliser les compétences d'un médecin. M Michel
FALLET intervient en soutien méthodologique.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Pour chaque COTOREP de la région, mesurer l'adéquation entre la décision de
placement prononcée par la COTOREP et le placement « étudié dans
l'enquête » et mettre en place, si le besoin est établi, une politique pour
améliorer cette adéquation dans le but de fournir un meilleur service aux
usagers.

Méthodologie
utilisée

1ère partie en 2001(rappel) : recherche sur les pratiques de travail en
COTOREP, en particulier sur les quatre de Bourgogne. Proposition d'une
méthode d'étude systématique des dossiers.
2ème partie en 2002 : réalisation de l'enquête par échantillonnage pour établir un
placement référence. Mesure des écarts entre le placement COTOREP et le
placement référence. Analyse des écarts et propositions d'amélioration du
traitement des dossiers.

Calendrier des
opérations

1ère partie (rappel) dernier trimestre 2001. Production du document écrit
intermédiaire.
2ème partie : premier semestre 2002. Production du document écrit final.

Valorisation
Retour auprès des COTOREP.
Méthodologie et résultats feront l'objet d'un document écrit et seront mis à
disposition sur le site Internet de la Drass de Bourgogne.

Cadre de travail Améliorer le service au public en rapprochant au mieux l'offre des besoins réels
des usagers.

Articulation avec
d’autres projets Les résultats alimenteront les réflexions au sein des schémas sur les handicaps

et les réinsertions.
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BOURGOGNE - Étude n° 2 :

Intitulé
Étude de besoins en professionnels paramédicaux

(IDE et spécialités, cadres de santé, AS)

Nom du responsable Mlle Agnès MARIE-ÉGYPTIENNE, IP à PPS.

Partenariat
Maître d'ouvrage : Drass de Bourgogne .
Maître d'œuvre : Service des professions paramédicales.
Partenaires : Établissements et structures employant ces professionnels.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

• Application de la circulaire DGS/PS3 n° 1079 du 23 juillet 1990 concernant
l'élaboration du rapport triennal relatif à la détermination des quotas
d'étudiants infirmiers. Rappel par circulaire DGS n° 2000-551 du 8
novembre 2000.

• Cerner les besoins en professionnels paramédicaux (notamment infirmiers
et aides-soignants) afin d'adapter l'appareil de formation et fixer les quotas
d'entrée aux études conduisant aux diplômes requis pour l'exercice de ces
professions.

Méthodologie
utilisée

Sur la liste exhaustive des établissements sanitaires et structures médico-
sociales concernées par l'étude ainsi que pour les infirmiers d'exercice en
libéral, envoi et exploitation d'un questionnaire ciblant les données statistiques
nécessaires à la réalisation d'un bilan de l'existant, à la connaissance des
besoins, aux flux d'entrée et sortie passés et, en perspective, ceux des cinq
prochaines années.

Calendrier des
opérations

Au cours de l'année 2002 avec résultats intermédiaires attendus pour juin 2002,
au moins pour la fixation des quotas de septembre 2002.

Valorisation
• Établissement d'un schéma régional de formation en soins infirmiers.
• Valorisation de ce document sur Internet pour diffusion des capacités en

formation des professions paramédicales sur la région de Bourgogne.

Cadre de travail
Programmation des différentes formations en fonction des structures existantes
ou à créer dans un cadre pluriannuel de 5 ans.

Articulation avec
d’autres projets

Articulation avec l'offre de financement existante et les prises en charge des
coûts de formation et des frais afférents.

Difficultés réelles
ou prévues

Exhaustivité et fiabilité attendues des réponses aux questionnaires de l'enquête.
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BOURGOGNE - Étude n° 3 :

Intitulé
Évaluation de la politique d'intégration scolaire des enfants handicapés

à partir du dispositif Handiscol.

Nom du responsable Mme Catherine GRUX, responsable du service ESS.

Partenariat Maître d'ouvrage : Drass de Bourgogne.
Maître d'œuvre : prestataire extérieur non déterminé à ce jour.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Disposer au niveau régional et interdépartemental d'une vision d'ensemble de la
situation de chaque département en matière d'intégration scolaire des enfants
handicapés en mettant en évidence les effets de la mise en place du dispositif
Handiscol.

Méthodologie
utilisée

• Construction d'un système d'informations intégrant les données existantes.
• Réalisation d'enquêtes (entretiens avec les partenaires impliqués dans ce

domaine ainsi qu'avec des usagers ...).

Calendrier des
opérations

Prévisions : 1er semestre 2002.

Valorisation Publication des résultats généraux de l'étude (publication papier, Internet).

BOURGOGNE - Étude n° 4 :

Intitulé Enquête sur les EHPAD de la région Bourgogne

Nom du responsable M Jacques d'USSEL, IRE

Partenariat
Maître d'ouvrage : Drass de Bourgogne
Maître d'œuvre : ORS ou Bureau d'études.
Partenaires : Ddass et Conseils généraux pas opposés à cette étude.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Faire le point sur la conformité des 350 EHPAD de la région avec l'arrêté du 26
avril 1999 concernant « les recommandations relatives à la qualité de vie des
résidents ».

Méthodologie Enquête auprès des 350 établissements : élaboration du questionnaire, validation
du questionnaire, envoi du questionnaire, exploitation et publication des
résultats de l'enquête.

Calendrier des
opérations

§ Choix du maître d'œuvre : 1er semestre 2002 ;
§ Mise au point du questionnaire et collecte : 1er semestre 2002 ;
§ Exploitation et publication de l'enquête : 2ème semestre 2002.

Valorisation Publication papier

Cadre de travail Réforme de la tarification

Articulation avec
d’autres projets

Contrat de plan État - Région 2006-2012
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BOURGOGNE - Étude n° 5 :

Intitulé Actualisation de l'état des lieux du PRAPS 1èregénération

Nom du responsable Mme Françoise Decoster-Ville, CTRTS.

Partenariat Maître d'ouvrage: Drass de Bourgogne.
Maître d'œuvre : prestataire extérieur non déterminé à ce jour.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Objectif: disposer d'une analyse de l'existant en terme d'indicateurs sociaux et
sanitaires, pour la région Bourgogne, document de base à partir duquel les
objectifs stratégiques du PRAPS 2ème génération seront élaborés
Résultats attendus  :
• Actualisation des données de l'analyse préalable au PRAPS réalisé en 1999

par la Drass avec l'intégration si besoin de nouveaux indicateurs pour
prendre en compte les résultats des actions du 1er PRAPS. L'analyse devra
être réalisée au niveau de chaque département de la région.

• Analyse des données permettant de dégager les dysfonctionnements de
l'accès à la prévention et aux soins des personnes défavorisés sur la région.

Méthodologie
utilisée

Collection et exploitation des données existantes chez les partenaires dans
chaque département, sous la coordination des Ddass.

Calendrier des
opérations

Échéance des travaux : fin du 1er semestre 2002 pour disposer des éléments
permettant l'élaboration du prochain programme dont la finalisation est
programmée pour fin 2002.

Valorisation
• Publication prévue avec le nouveau PRAPS.
• Méthodologie et résultats du travail valorisés dans le cadre de la structure

de coordination régionale de l'observation sociale.

Cadre de travail PRAPS 2ème génération

Articulation avec
d’autres projets

Articulation avec la structure de coordination régionale de l'observation sociale.

Difficultés réelles
ou prévues

Gestion d'un calendrier serré compte tenu de l'obligation de résultat imposée par
la DGAS sur l'élaboration du nouveau programme.
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Région BRETAGNE

BRETAGNE - Étude n° 1 :

Intitulé
Exploration des informations disponibles dans les centres d’examens de santé

au regard des priorités régionales de santé
Nom du responsable Drass Docteur DEUGNIER
Partenariat URCAM

ORS Bretagne
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance de l’état de santé des Bretons

Méthodologie
utilisée

Exploitation statistique de données existantes

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Travaux préparatoires à la CRS.
Cadre de travail Régionalisation des politiques de santé publique

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Élaboration d’un tableau de bord permanent de l’état de santé des Bretons
(contrat de plan ww0201tat et Région)

BRETAGNE - Étude n° 2 :

Intitulé
Élaboration d’indicateurs de mesure des résultats des campagnes

de dépistage des cancers du sein. Étude de faisabilité
pour une mise en place à l’échelon régional et départemental

Nom du responsable Docteur Deugnier
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass

Maître d’œuvre : ORSB (Alain Tréhony) et université Rennes I département
de santé publique (Professeur Jacques Chaperon)

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer l’impact en terme de santé publique des campagnes de dépistage du
cancer du sein qui vont être généralisées dans la région Bretagne en 2002

Méthodologie
utilisée

Étude de faisabilité de l’extension du système d’informations mis en place dans
les structures de gestion des campagnes de dépistage en y adjoignant des
indicateurs de résultats.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation - publication
- amélioration du tableau de bord de suivi du PRS cancer

Cadre de travail PRS Cancer

Articulation avec
d’autres projets

Mise en place d’un système d’informations du suivi des campagnes de
dépistage du cancer du sein dans le cadre des travaux du Comité régional de
dépistages des cancers en Bretagne
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BRETAGNE - Étude n° 3 :

Intitulé Tentative de suicide, souffrance psychique et médecine générale

Nom du responsable Batt Agnès chercheur INSERM département santé publique
Dr Levasseur  département de médecine générale Rennes I
Dr Eudier CHU de Rennes

Partenariat Maître d’œuvre Université de Rennes I
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Préciser les caractéristiques et les demandes des suicidants rencontrés par les
médecins généralistes en premier recours et acquérir une meilleure
connaissance des attentes expériences et propositions des généralistes

Méthodologie
utilisée

- enquête auprès de 50 généralistes par téléphone tous les mois
- saisie sur EPI INFO
- Département d’Ille-et-Vilaine

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation - publication
CRS promotion du dépistage des dépressions en médecine générale

Cadre de travail - PRS « souffrance psychique et phénomènes suicides »

Articulation
éventuelle avec
d’autres études

Étude sur les caractéristiques socioculturelles des suicidés par Rennes I
Rennes II et l’INSERM

BRETAGNE - Étude n° 4 :

Intitulé
Mission de concertation des politiques

en faveur des personnes âgées en Bretagne
Nom du responsable JJ L'AZOU – Inspecteur principal Drass de Bretagne
Partenariat - ARH – Assurance maladie – Conseils généraux de Bretagne

- Maîtres d'ouvrage : Drass – ARH – Conseils généraux – Assurance maladie
- Maîtres d'œuvre : Drass - ARH

Objectif de l’étude et
résultats attendus

- Moyens optima à mettre en œuvre dans chaque secteur gérontologique pour
aboutir à une prise en charge sanitaire médico-sociale et sociale continue et de
qualité de la personne âgée.

Méthodologie
utilisée

- Bilan de l'existant par secteur gérontologique
- Diagnostic
- Niveau adapté de coordination des moyens
- Besoins réels tenant compte des effets démographiques et épidémiologiques
attendus

Calendrier des
opérations

- Bilan - octobre 01/janvier 2002 – Bilan
- Diagnostic  - janvier – mai 2002
- Besoins/Planification - mai – octobre 2002

Valorisation - Publications de documents de synthèse
- Réunions déconcentrées

Cadre de travail - Programmation concertée par tous les partenaires

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

- Articulation avec SROS, schéma de santé mentale, schémas
gérontologiques

Difficultés réelles
ou prévues

- Articulations et coordinations très lourdes



49

Région CENTRE

CENTRE - Étude n° 1 :

Intitulé Plate forme régionale d'étude et d'analyse de la santé

Nom du responsable Dominique Germain
Partenariat La Drass anime un réseau de partenaires autour de la question de

l'observation de la santé  : services de l'État en région (Drass, DRTEFP,
Rectorat, Insee) ou en département (Ddass), organismes d'assurance maladie,
collectivités territoriales et associations (URML, CREAI, ORS) avec pour
objectif de mettre en commun les données et développer les analyses sur l'état
de santé de la population.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

En 2002 est projetée une étude poursuivant l'étude ORS sur les inégalités infra
régionales de santé dans une démarche d'observation et d'analyse intégrant les
déterminants sociaux

Méthodologie
utilisée

Méthodologie à arrêter : croisement d'indicateurs existants, enquête
spécifique…

Calendrier des
opérations

Formalisation précise du thème de l'étude fin 2001 déterminant le calendrier sur
2002.

Valorisation Plan de diffusion arrêté par le comité de pilotage de la plate forme.
Cadre de travail Pérenniser le fonctionnement de la plate forme santé qui serait à même de

susciter une dynamique partenariale de recherche dans le domaine de la santé.

Difficultés réelles
ou prévues

Mobilisation d'un grand nombre de partenaires

CENTRE - Étude n° 2 :

Intitulé Schéma conjoint CG du Loiret/Ddass du Loiret sur les personnes âgées

Nom du responsable CG du Loiret : M. Dardelin / Ddass Loiret : M. Paraire
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : CG Loiret avec Ddass associée

Maître d’œuvre  : à déterminer
Suivi par un comité de pilotage mixte État/Département

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Programmation et planification des services et établissements sur la base d’un
audit général ( en cours) de manière coordonnée entre l’État et le Département,
dans le contexte juridique de la mise en place de l’APA.

Méthodologie
utilisée

- Audit immobilier général en cours sous l’égide du Conseil général (phase I en
cours)
- Enquête détaillée conjointe sur les services et établissements, avec production
de données relatives aux personnes accueillies (tranches de dépendance,
existante et prévisionnelle etc…)(phase II à lancer)

Calendrier des
opérations

À compter du 2ème trimestre 2002 : lancement de la deuxième phase. Échéance :
fin 2002

Valorisation Publication du schéma conjoint départemental
Cadre de travail Schéma s’inscrivant dans les schémas opposables prévus par la réforme de la loi

de 1975
Difficultés réelles
ou prévues

Premier schéma conjoint entre le CG et la Ddass dans le Loiret.
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CENTRE - Étude n° 3 :

Intitulé Dans le domaine de l'enfance inadaptée et handicapée, assurer une meilleure
orientation pour mieux répondre aux besoins individuels

Nom du responsable Ddass 37 : Pôle social UF insertion des personnes handicapées

Partenariat Inspection Académique, association de parents, Conseil général, CDES, MISP,
Médecin psychiatre

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Objectifs  : dans le domaine de l'enfance inadaptée/handicapée dégager le besoin propre
à la région Centre en assurant le suivi des orientations souhaitables et non celles faites
par défaut faute de structures existantes.
                  Procéder à une évaluation qualitative des orientations prononcées,
par référence à une cohorte identifiée, sur un minimum de 3 ans dans un
premier temps.
Résultats attendus : Faire évoluer les structures actuelles pour assurer une prise en
charge plus proche des besoins réels ;
                                     Assurer une évaluation des décisions prononcées par la CDES
pour vérifier la pertinence de la réponse apportée dans le cadre de la prise en charge et
l'atteinte des bénéfices escomptés pour l'enfant lors de son placement.

Méthodologie
utilisée

- Intégrer la région Centre comme terrain de test pour l'applicatif OPALE
- Saisie des données médicales dans l'applicatif.
- appropriation de l'applicatif par la commission plénière.
- Appui extérieur pour la méthode, le phasage et les outils à mettre en œuvre pour le
suivi d'une cohorte.
- Communication avec les familles et les partenaires habituels.
- Activation du partenariat avec l'Inspection académique.
DES APPUIS MÉTHODOLOGIQUES sont à prévoir pour ces différentes phases notamment
de la part du ministère

Calendrier des
opérations

Travail de longue haleine et pluriannuel

Cadre de travail Comité de pilotage avec des représentants de tous les partenaires

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Schéma départemental pour l'enfance handicapée

Difficultés réelles
ou prévues

Partenariat à mettre en place et dynamique à impulser entre des acteurs qui n'ont pas
l'habitude de se rencontrer
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CENTRE - Étude n° 4 :

Intitulé L'insertion : consolidation du retour vers l'emploi des bénéficiaires ASI

Nom du responsable Ddass : 18(D Christian), 28(B. Meynadier), 36(M Lesueur), 37(M. Loustaud).

Partenariat - maître d'ouvrage : le CTRI Solidarité du Centre.

-Partenaires : Ddass : 18, 28, 36 et 37 ; DDTEFP, DRTEFP et ANPE.
- partenariat méthodologique et financier : DREES, DGAS, DARES,
DGEFP.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Suivi des insertions sociales et professionnelles, totales et « consolidées », des
bénéficiaires des mesures ASI.

Méthodologie
utilisée

Mise en place d'outils de suivi des anciens bénéficiaires des mesures ASI, en
terme qualitatif et quantitatif.
Coordination des Ddass de la région Centre et consensus sur ces outils
communs.

Calendrier des
opérations

- 1er trimestre 2002 en partenariat avec les administrations centrales, écriture du
cahier des charges ;
- 2ème à 4ème, choix de l'intervenant et réalisation de l'étude.

Valorisation - publication Drees - Dares.
Cadre de travail Programme de prévention et de lutte contre la pauvreté et l'exclusion sociale

(juillet 2001).

Difficultés réelles
ou prévues

Structuration de l'équipe projet régionale et interdépartementale.

CENTRE – Étude n° 5 :

Intitulé Élaboration d'une méthodologie pour la mise en cohérence des schémas
départementaux pour l'enfance handicapée.

Nom du responsable Ddass ou Drass à fixer.

Partenariat 4 Ddass et la Drass de la région Centre.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Élaboration d'un guide méthodologique pour la réalisation des schémas.

Méthodologie Sous-traitance par un prestataire, externe pour la réalisation des schémas.

Calendrier Années 2002 – 2003.

Valorisation Rédaction d'un rapport et d'articles.
Cadre de travail Schémas départementaux pour l'enfance handicapée.

Difficultés réelles
ou prévues

Articulation entre les problématiques régionales et départementales.
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Région CHAMPAGNE-ARDENNE

Le contrat de plan État-Région a inscrit dans les objectifs du volet « santé-social » le principe
de l’observation des besoins de santé de la population. En outre, l’amélioration des politiques
régionales de santé est une des priorités de santé publique. L’enquête décennale de santé de
l’INSEE avec une extension régionale est un bon outil pour répondre aux préoccupations
régionales en mesurant l’état de santé des Champardennais et leurs consommations médicales.

CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 1 :

Intitulé Enquête décennale santé 2002/2003

Nom du responsable Carole CRETIN (MIR)

Partenariat Enquête réalisée par l’Insee avec des partenaires : ARH, URCAM, CRAM,
DRASS

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer l’état de santé (morbidité déclarée et indicateurs de santé), la
consommation de soins et de prévention (en volume et en valeur).

Méthodologie
utilisée

Extension régionale d’enquête

Calendrier des
opérations

Collecte fin 2002-début 2003
Exploitation des résultats en 2003-2004

CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 2 :

Intitulé Exploitation de l’enquête Alcool de novembre 2000

Nom du responsable Clarisse Lefèvre

Partenariat Drass (statistiques et IRS) et ORS
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer la prévalence de la consommation d’alcool parmi les patients ayant eu
recours au système de soins.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données de l’enquête nationale de novembre 2000

Calendrier des
opérations

1er trimestre 2001

Valorisation Publication d’un « quatre pages »
Communication lors de la CRS ?

Cadre de travail PRS alcool
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CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 3 :

Intitulé Évolution des teneurs en nitrate des eaux de la Marne et de l’Aube

Nom du responsable Frédéric Le Louédec (IGS), Clarisse Lefèvre

Partenariat Service statistique et ingénieurs sanitaires de la Drass et des Ddass de l’Aube
et de la Marne

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Diffuser les résultats de l’analyse effectuée en 2001 par la Junior Entreprise.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données

Calendrier des
opérations

Rédaction d’une publication au 1er semestre 2002

Valorisation Sous forme de quatre pages
Cadre de travail Contrôle sanitaire des eaux

CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 4 :

Intitulé
Exploitation, analyse et diffusion des résultats de l’enquête SAPAD,

 volet clientèle

Nom du responsable Clarisse Lefèvre

Partenariat Drees – Services études et statistiques d’Alsace et Haute-Normandie
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Profil de la population bénéficiant d’aide à domicile

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données de l’enquête réalisée en 2001

Calendrier 1er semestre 2001

Valorisation Un ou plusieurs quatre pages et éventuellement un document statistique de
données chiffrées

CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 5 :

Intitulé La clientèle adulte handicapée

Nom du responsable Clarisse Lefèvre

Partenariat Service statistique en lien avec le pôle social
Objectif de l’étude Le profil des adultes handicapés en Champagne-Ardenne

Méthodologie
utilisée

Validation, exploitation et analyse des données de l’enquête ES 2001

Valorisation Publication
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CHAMPAGNE-ARDENNE - Étude n° 6 :

Intitulé Étude des infirmières, des sages-femmes et des aides-soignants

Nom du responsable Françoise Goujard (conseillère technique en soins infirmiers à la Drass), et
Clarisse Lefèvre

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître la pyramide des âges des infirmiers et aides-soignants, l’incidence de
la réduction du temps de travail et prévoir les départs à la retraite.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données existantes (Adeli, SAE…)
Enquête si besoin auprès des principaux employeurs et/ou des infirmiers et
aides-soignants.

Calendrier Relance et poursuite de l’étude prévue en 2001
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Région FRANCHE-COMTÉ

FRANCHE-COMTÉ - Étude n° 1 :

Intitulé CMU : Évaluation du dispositif d'accès aux droits

Nom du responsable Frédéric PASCAL

Partenariat Maître d'ouvrage : Drass - Protection sociale
Partenaires : Pôles sociaux Ddass et Drass, PSMS, Pôle Santé publique,
statisticien.
Conditionné à un concours externe (convention avec un centre de formation ou
l'Université).

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer la qualité de l'information réalisée par les Caisses primaires lors de la
mise en place de la CMU, afin que les différents partenaires (associations et
CCAS) qui ont contribué à sa mise en place restent des interlocuteurs pour les
personnes en difficulté.

Méthodologie
utilisée

Enquête postale auprès des associations concourant à la lutte contre l'exclusion
et des CCAS (300 questionnaires).

Calendrier des
opérations

Janvier à mai 2002

Valorisation Publication à destination de tous les intervenants

Cadre de travail Groupe régional de suivi de la CMU constitué des représentants des Ddass, des
Caisses de SS des trois régimes et des fédérations de mutuelles.

FRANCHE-COMTÉ - Étude n° 2 :

Intitulé Impact de l'ASI sur les personnes qui en bénéficient

Nom du responsable Yvonne MILANDRI
Partenariat Maître d'ouvrage : Drass Pôle social

Partenaires : Pôles sociaux des Ddass, statisticien
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Dans le cadre de l'évaluation en cours du dispositif ASI en Franche-Comté,
analyser l'impact de la mesure sur les personnes à court terme (de type
psychoaffectif) et à moyen terme (évolution des parcours de vie).

Méthodologie
utilisée

Enquête par entretien auprès de 2 groupes :
- dans une logique de cohorte, rencontrer peu après leur sortie (6 mois) les
bénéficiaires déjà vus dans l'étude en cours en 2001 ;
- interroger une seule fois sur leur parcours un groupe de personnes sorties de
l'ASI depuis un an.

Calendrier des
opérations

Février à juin 2002

Valorisation Publication et communication orale au sein du SPER élargi.

Cadre de travail Contribution de la Drass aux travaux de la Mission d'information régionale sur
l'exclusion

Articulation avec
d’autres projets

Suite et complément de l'étude sur l'ASI de 2001
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FRANCHE-COMTÉ - Étude n° 3 :

Intitulé Évaluation des Ateliers de Santé régionaux 16-25 ans

Nom du responsable Anne-Laure MOSER

Partenariat Maître d'ouvrage: Drass-Actions de Santé publique
Partenaires : responsables départementaux PRAPS
statisticien
Cabinet de consultants

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer le fonctionnement de l'Atelier de Santé Jeunes commun aux 4
départements de Franche-Comté, la pertinence de l'action pour le public, et
l'efficacité du dispositif.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données existantes en Ddass et Drass
Entretiens avec les porteurs de projets (les CODES )
Enquête auprès d'un échantillon de jeunes bénéficiaires du dispositif

Calendrier des
opérations

Mars à novembre 2002

Valorisation Documents d'aide à la réflexion régionale et d'évaluation pour le PRAPS
Cadre de travail Suivi et évaluation du PRAPS

Articulation avec
d’autres projets

Éducation pour la santé
Lutte contre les exclusions.

FRANCHE-COMTÉ - Étude n° 4 :

Intitulé Les métiers de l'aide à la personne

Nom du responsable Élisabeth GRAS, CT en travail social

Partenariat Maître d'ouvrage : Drass pôle social
Partenaires : statisticien
IRTS et autres centres de formations
Rectorat, OPCA, DRTEFP
Cabinet de consultants

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Appui technique pour la réalisation d'un des axes d'orientation du schéma
régional des formations sociales : « favoriser et réguler l'offre de formation dans
le secteur de l'aide à domicile  ».

Méthodologie
utilisée

En complément de l'enquête SAPAD99, étudier les missions, les fonctions, les
tâches effectuées ainsi que les besoins de formation dans ce secteur d'activité.
Enquêtes auprès des employeurs par questionnaire et entretiens sur l'emploi, la
qualification des personnels, les formations suivies, …

Calendrier des
opérations

Janvier à décembre 2002

Valorisation Publication
Documents d'appui à la programmation des formations

Cadre de travail Prolongement du schéma régional des formations sociales

Articulation avec
d’autres projets

Participation de la Drass à la mise en place d'un Observatoire régional des
professions sociales
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FRANCHE-COMTÉ - Étude n° 5 :

Intitulé Adéquation des personnes accueillies en CAT

Nom du responsable Marie Christine CHANEZ

Partenariat Maîtrise d'ouvrage: Drass-Pôle social
Ddass
Cabinet de consultants

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Les déterminants de l'entrée, du maintien et de la sortie des personnes en CAT
(type et niveau de handicap, facteurs socio-économiques, …)

Méthodologie
utilisée

Enquête par entretiens
Exploitation de dossiers individuels en CAT

Calendrier des
opérations

Courant 2002

Valorisation Publication
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Région ÎLE-DE-FRANCE

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 1 :

Intitulé Enquête sur les grands prématurés

Nom du responsable Mme TOURNEUX, Mme CHAIEB
Partenariat DrassIF - IRS

Les membres de la Commission régionale de la naissance
Les maternités

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation des naissances prématurées et suivi des bébés jusqu'au 28ème jour.

Méthodologie
utilisée

Une enquête spécifique avec des données socio-démographiques sur la « mère »
et une fiche descriptive de l'état de santé du nouveau-né jusqu'au 28ème jour

Calendrier des
opérations

Phase finale de codification et de saisie puis exploitation statistique des données
des années 1999 et 2000.

Valorisation Projet de publication.
Cadre de travail PRS périnatalité.

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 2 :

Intitulé Géographie de la santé

Nom du responsable Mme L'HELGOUALC'H

Partenariat INSEE, ARH, Ddass; URCAM, CRAM, URML, Conseil régional, ORS,
IAURIF, Université.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation des besoins de la population sur un territoire géographique qui reste
à déterminer.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données existantes, avec apport méthodologique de géographes
de la santé.

Calendrier Année 2002.

Valorisation Cartographie, tableaux statistiques et commentaires.
Difficultés réelles
ou prévues

Bien définir les objectifs.

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 3 :

Intitulé Extension régionale de l'enquête décennale de santé

Nom du responsable Mme L'HELGOUALC'H

Partenariat INSEE, ARH, URCAM, CRAM, Conseil régional.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Disposer d'une base de données fiable pour des études en santé publique.

Calendrier des
opérations

Phase préparatoire.
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ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 4 :

Intitulé
Suivi sur cinq ans d'une cohorte régionale de préadolescents et

d'adolescents porteurs d'autisme ou de troubles apparents

Nom du responsable Mme TOURNEUX, Dr ROSEVEGUE (Ddass 75)

Partenariat DrassIF-IRS
ARH
INSERM
Les Ddass
Association ACANTHE

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Identification des parcours suivis par ces jeunes.

Méthodologie
utilisée

Production de données spécifiques par l'INSERM

Calendrier des
opérations

Suivi sur cinq années.

Valorisation À définir.

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 5 :

Intitulé Exploitation régionale de l'enquête SDF

Nom du responsable Mme TOURNEUX
Partenariat DR d'Île-de-France de l'INSEE
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance de la population en situation de grande précarité.

Méthodologie
utilisée

Exploitation régionale d'une enquête nationale.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 6 :

Intitulé Exploitation régionale des données HID

Nom du responsable Mme TOURNEUX
Partenariat DR d’Île-de-France de l'INSEE
Objectif de l’étude Évaluation des problèmes de dépendance de la population francilienne.
Méthodologie
utilisée

Exploitation régionale d'une enquête nationale.

Calendrier Année 2002.

Valorisation Publication
Cadre de travail PRS personnes âgées, schéma des adultes handicapés.
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ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 7 :

Intitulé Enquête alcool

Nom du responsable Mme TOURNEUX

Partenariat DrassIF-IRS
Objectif de l’étude Définir le taux de prévalence des problèmes d'alcool
Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail PRS addiction.

Articulation avec
d’autres projets

Projet de présentation des résultats avec l'ORS.

ÎLE-DE-FRANCE – Étude n° 8 :

Intitulé
Mission régionale d'information, d'observation et d'échange

sur la pauvreté et l'exclusion sociale.

Nom du responsable Mme TOURNEUX

Partenariat DrassIF-PPI
INSEE - DRTEFP - ANPE - DRE - Les rectorats - Le Conseil régional - Les
associations caritatives.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Optimiser la connaissance des besoins sociaux.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données existantes.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication

Cadre de travail Contrat de plan avec la région.
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Région LANGUEDOC-ROUSSILLON

Le programme d’études et statistiques de l’année 2002 de la Drass Languedoc-
Roussillon s’inscrit dans le prolongement des études définies et engagées en 2001 en
convergence avec le programme national.

Les priorités portent en matière de santé sur l’action sociale et les programmes de lutte
contre les exclusions. Il s’agit également de promouvoir la santé publique, d’améliorer la
qualité des soins et de favoriser le progrès social.

Les travaux d’études et de statistiques suivent trois axes principaux portant sur le
domaine  social, le domaine santé et un domaine transversal

Le champ social :

Il vise à faciliter une meilleure adéquation aux besoins dans le champ médico-social et
social, à mieux définir les modalités d’intervention en matière de protection sociale, à mettre
en œuvre et à finaliser des schémas ( accueil, hébergement, autour de la solidarité et la lutte
contre l’exclusion).

De plus, en associant avec le pôle politique, il met en évidence la prévention, la
connaissance des besoins et l’évaluation, des études à réaliser dans le cadre des Programmes
régionaux de Santé, des SROS, les soins de suite et de réadaptation, du plan périnatalité.

Le champ sanitaire  :

Il met l’accent sur un développement et une promotion plus marquée de la Santé, sur
une approche plus forte des politiques hospitalières en matière de santé, une réflexion à
poursuivre sur les plans (« cancer »), une meilleure prise en compte de la sécurité sanitaire à
travers d’études ciblées.

Le champ transversal :

Il s’articule autour de la poursuite du Praps et de la mise en œuvre du Praps de 2ème

génération, une publication sur les projections de démographie médicale et sur une
monographie des professions paramédicales.



62

LANGUEDOC-ROUSSILLON - Étude n°1:

Intitulé Recensement des populations lourdement handicapées.

Nom du responsable Coordination : Service « Statistiques et études »

Partenariat Drass-Ddass, CREAI, Site pour l’Autonomie des PH.
Objectif de l’étude Mise en place d’un dispositif relatif à l’accès des personnes en situation de

handicap lourd.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de sources existantes.
Recensement ou Enquête en perspective.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication d’un rapport
Cadre de travail Orientations ministérielles

Articulation avec
d’autres projets

Politique du handicap lourd et de la domiciliation en services déconcentrés.

Difficultés réelles
ou prévues

Faisabilité et respect de l’échéancier.

LANGUEDOC-ROUSSILLON - Étude n° 2 :

Intitulé Étude sur l’autisme

Nom du responsable Pôle social Drass

Partenariat Drass-Ddass
CREAI
Centre régional de ressources sur l’autisme.

Objectif de l’étude Évaluation des besoins (enfants et adultes)
Méthodologie
utilisée

Enquête par questionnaire auprès des structures sanitaires, médico-sociales et
des associations.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication d’un rapport

Cadre de travail Recherche d’une adéquation demande/offre
Ensemble des structures sur l’autisme (annexes XXIV et ter, psy adultes, MAS,
FDT, …)

Articulation avec
d’autres projets

Programmation pluriannuelle avec le CROSS.

Difficultés réelles
ou prévues

Respect de l’échéancier programmé.
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LANGUEDOC-ROUSSILLON - Étude n° 3 :

Intitulé Trajectoire en amont des publics hébergés en CHRS

Nom du responsable Pole social régional et interdépartemental Drass (Christine Bonnard).

Objectif de l’étude Mesurer le parcours des publics hébergés. Impact des situations irrégulières.
Méthodologie
utilisée

Enquête auprès des directeurs d’établissements (par voie postale ou visite).

Calendrier Année 2002.

Valorisation Publication d’un rapport.
Cadre de travail Champ d’observation : CHRS, urgence de nuit, dispositif ALT, résidences

sociales
Articulation avec
d’autres projets

Schéma avec les CHRS.
Journée régionale des CHRS.

Difficultés réelles ou
prévues

Respect de l’échéancier.

LANGUEDOC ROUSSILLON - Étude n° 4 :

Intitulé Extension en Languedoc-Roussillon de l’enquête : baromètre santé nutrition.

Nom du responsable Unité Promotion de la santé Drass (J.P. Romarin)

Partenariat CFES : Comité français d’éducation pour la santé
IAM : Institut agronomique méditerranéen
ORS : Observation régionale de la santé
FFM : Fédération française de la mutualité
Drass, maître d’ouvrage

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Recueillir des informations liées aux habitudes alimentaires de la population en
LR.

Méthodologie
utilisée

Enquête par téléphone à représentativité régionale.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication d’un rapport
Cadre de travail Promotion et prévention de la santé

Articulation avec
d’autres projets

Avec l’enquête

Difficultés réelles
ou prévues

Respect de l’échéancier
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LANGUEDOC-ROUSSILLON - Étude n° 5 :

Intitulé
Analyse de la répartition géographique des structures des acteurs locaux.

De la lutte contre l’exclusion
Nom du responsable Pôle social Drass.

Partenariat ORS
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Réaliser une analyse, par bassin d’emploi, des activités des acteurs de la lutte
contre l’exclusion.
Mesurer la nature des prestations proposées. Définir des zones d’attraction des
structures.

Méthodologie
utilisée

Analyse d’une base de données existantes.
À partir de l’accès aux soins, à l’emploi, à l’hébergement, à l’information et à
l’insertion.

Calendrier Année 2002.

Valorisation Publication d’un rapport.
Cadre de travail Enrichir le programme PRAPS.

Articulation avec
d’autres projets

Opération liée au programme PRAPS

Difficultés réelles
ou prévues

Respect de l’échéancier.

LANGUEDOC-ROUSSILLON - Étude : n° 6 :

Intitulé Étude sur les professionnels de santé paramédicaux

Nom du responsable Service « Développement et Promotion de la Santé » Drass

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesure des besoins en infirmiers et aides-soignants

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données existantes.
Utilisation d’outil modélisé pour la prospective.

Calendrier des
opérations

Année 2002.

Valorisation Publication d’un rapport.
Cadre de travail Orientations ministérielles. Mesure des besoins.

Difficultés réelles
ou prévues

Respect de l’échéancier
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Région LIMOUSIN

LIMOUSIN - Étude n° 1 :

Intitulé Clientèle enfants et adultes handicapés

Nom du responsable Jean-Paul DENARDOU
Partenariat Ddass participeront à la validation des données avant analyse statistique
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance clientèle et évolution pour programmation des structures ou
équipements

Méthodologie
utilisée

Enquête nationale exhaustive sur clientèle

Calendrier des
opérations

Janvier - mai 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Réalisation par les Ddass schémas enfants et adultes handicapés pour répondre

aux besoins de programmation triennale
Articulation avec
d’autres projets

Schéma régional autisme fiche 2

LIMOUSIN - Étude n° 2 :

Intitulé Schéma régional autisme

Nom du responsable Jean-Paul DENARDOU
Partenariat Ddass, groupe régional autisme
Objectif de l’étude Suivi clientèle observée en 1995 pour enquête auprès des structures
Méthodologie utilisée Enquête auprès des autistes repérés dans l'enquête nationale ES
Calendrier des
opérations

Mars - juin 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Schéma régional autisme
Articulation avec
d’autres études

Fiche 1

LIMOUSIN - Étude n° 3 :

Intitulé Pôle de compétence STATISS

Nom du responsable Jean-Paul DENARDOU

Partenariat Ensemble des statisticiens régionaux des Drass - services concernés de la
DREES (SAE, Écoles, PMI, ADELI)

Objectif de l’étude Mettre à disposition des données récentes et homogènes par département et
région

Méthodologie
utilisée

Produit réalisé sous Excel avec données de base et module de contrôle pour
chaque région. Intégration dans un produit permettant de réaliser directement le
STATISS « les régions françaises » après contrôles supplémentaires.

Calendrier des
opérations

Février - mai 2002

Valorisation Publication en mai - juin 2002 : 9 000 exemplaires « les régions françaises »,
CD avec évolution sur 6 ans, Internet, Intranet Ministère idem.
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LIMOUSIN - Étude n° 4 :

Intitulé Système d'informations statistiques Drass du Limousin

Nom du responsable Jean-Paul DENARDOU

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mettre à disposition des Ddass, Drass, ARH, partenaires, l'ensemble des
connaissances et données disponibles au service statistique de la Drass du
Limousin sous forme de fichiers bureautiques directement utilisables avec de
nombreuses cartes nationales ou régionales.
Sur un même produit figurent :
- ATLAS santé action sociale du Limousin : géographie - population -
établissements de santé : soins de courte durée, soins de suite, psychiatrie -
accueil des personnes âgées - enfants et adultes handicapés - accueil,
hébergement et réadaptation sociale - protection de l'enfance - professionnels de
santé - protection sociale (tableaux, cartes, études)
- FINESS : listes adresses des établissements et services sanitaires et sociaux
- ADELI : listes de professionnels de santé
- STATISS 2002 : la version Limousin
- Annuaire des acteurs participant à la lutte contre les exclusions
- SAE : fiches de synthèse, fiches ratios et disciplines, tableaux de bord des
établissements sur 5 ans.

Calendrier des
opérations

Mise à jour toute l'année
Diffusion janvier - juin - janvier

Cadre de travail Mise en forme par prestataire de service
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Région LORRAINE

Le programme d’étude de la région Lorraine pour 2002 accorde une place importante
à la précarité et à l’exclusion.

Ainsi dans le cadre du schéma AHI, l’élaboration d’indicateurs régionaux de
connaissance des publics des CHRS devrait permettre de mieux appréhender cette population.
Par ailleurs, toujours dans le même cadre, l’observation du fonctionnement et l’identification
des difficultés pour la mobilisation des différents dispositifs d’insertion par le logement dans
le cadre des sorties de CHRS devrait aider à mieux prendre en charge ce public. Enfin
toujours concernant le problème de l’hébergement des populations en difficulté, une analyse
des publics et des actions d’accompagnement dans le cadre de l’Aide au logement temporaire
sera menée.

La précarité sera également abordée sous son angle sanitaire. C’est ainsi qu’une
enquête sur le comportement de santé des personnes en situation de précarité en Lorraine sera
réalisée. Elle devrait être reconduite dans trois ans afin de mesurer les évolutions. Elle sera
faite en articulation avec le PRAPS, ce dernier faisant lui-même l’objet en 2002 d’une
expertise. Une évaluation de la mise en place de la CMU permettra par ailleurs d’apprécier les
avancées de celle-ci depuis son instauration, ainsi que les difficultés persistantes en matière
d’accès aux droits des personnes en situation de précarité.

Sur le champ sanitaire, le projet SISAL (Système d’Information socio-sanitaire
Spatialisé en Lorraine) réalisé en partenariat avec différents acteurs de la région (Drass,
CRAM, ARH, URCAM, Rectorat, DRTEFP, URML) devrait voir ses travaux débuter autour
du thème de la dépendance aux produits. Par ailleurs, la santé  mentale fera l’objet d’une
étude sur un territoire bien délimité d’un département afin de définir des domaines prioritaires
d’action et obtenir un état des lieux permettant d’évaluer les actions à venir.

Enfin le thème du handicap sera également abordé avec une étude départementale sur
les besoins des personnes handicapées à domicile afin de dresser un état des lieux et dégager
une prospective.
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LORRAINE - Étude n° 1 :

Intitulé
Analyse des publics et des actions d’accompagnement dans le cadre

du dispositif ALT (Aide au logement temporaire)

Nom du responsable Service Politique et actions sociales – Mme GUILLAUME

Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drass - Ddass
Co-financeurs potentiels : - 4 Ddass
                                          - 4 CAF

- DRE
Autres partenaires : opérateurs

Objectif de l’étude Logement : analyse des pratiques d’accompagnement et des outils de pilotage.
Approfondissement des outils d’insertion mis en œuvre par les Ddass

Méthodologie
utilisée

Désignation d’un cabinet d’études dans le cadre d’un appel d’offre restreint ou
de gré à gré après élaboration d’un cahier des charges
- données existantes : convention, bilans, évaluation
- enquête qualitative

Calendrier 2002-2003 : 9 mois

Cadre de travail Schéma AHI

Articulation avec
d’autres projets

Programme de travail Action sociale Drass-Ddass sur les lignes budgétaires.

LORRAINE - Étude n° 2 :

Intitulé
(provisoire)

Observation du fonctionnement et identification des difficultés pour la
mobilisation des différents dispositifs d’insertion par le logement dans

le cadre des sorties de CHRS (mise en œuvre du schéma AHI)
Nom du responsable Service Politique et Actions Sociales – Mme GUILLAUME

Partenariat Co-financeurs potentiels : - 4 Ddass
- DRE

Maîtrise d’ouvrage : Drass – Ddass avec un comité de pilotage
Autres partenaires : FNARS

Objectif de l’étude et
résultats attendus

L’hébergement et l’insertion par le logement.
Définition des conditions de mise en œuvre d’une « plate forme d’observation »
de l’insertion par le logement à la sortie des CHRS.

Méthodologie
utilisée

Appel à projet ou marché de gré à gré avec un opérateur externe.
Élaboration d’un cahier des charges avec les partenaires.

Calendrier des
opérations

2002

Cadre de travail Schéma AHI
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LORRAINE - Étude n° 3 :

Intitulé
(provisoire)

Élaboration des indicateurs régionaux de connaissance des publics
des CHRS (mise en œuvre du schéma AHI)

Nom du responsable Service Politique et actions sociales – Mme GUILLAUME

Partenariat Maître d’ouvrage : Ddass-Drass
Partenaires : FNARS

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Visibilité annuelle sur « l’évolution » des publics pris en charge, en attendant la
parution d’un outil annuel national

Méthodologie
utilisée

Marché de gré à gré ORSAS, dans le prolongement de l’étude Système
d’information réalisée en 1998.

Calendrier des
opérations

2002

Cadre de travail Schéma

Articulation avec
d’autres projets

Projet « d’annexe 5 bis »
Enquête sur les publics annuelle

LORRAINE - Étude n° 4 :

Intitulé Enquête sur le comportement de santé des personnes
en situation de précarité en Lorraine

Nom du responsable Mme Tardieu

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass de Lorraine
Maître d’œuvre : École de Santé publique et étudiants en santé publique

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Décrire les comportements de santé des personnes en situation de précarité en
2001 et mesurer les évolutions au bout de trois ans.

Méthodologie
utilisée

- Utilisation du questionnaire construit par l’École de Santé publique de Nancy
avec la Drass et appliqué à un échantillon de lorrains.
- Enquête auprès de publics identifiés dans le PRAPS comme étant en situation
de précarité.
Thèmes abordés : santé ressentie, souffrance psychique, consommations,
comportements, hygiène de vie, modes de recours à la prévention et aux soins.

Calendrier des
opérations

- enquêtes : 1er semestre 2002
- analyse : 2ème semestre 2002
en articulation avec l’évaluation du PRAPS

Articulation avec
d’autres études

Articulation avec l’évaluation des PRAPS et l’enquête générale sur les
comportements de santé des lorrains

Difficultés réelles
ou prévues

Nécessité d’une convention pluriannuelle avec l’École de Santé publique pour
reconduire l’action en 2005.
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LORRAINE - Étude n° 5 :

Intitulé Évaluation du PRAPS 1ère génération
Méthodologie programmation PRAPS 2ème génération

Nom du responsable Mme Tardieu
Partenariat - Maître d’ouvrage : Drass de Lorraine

- Maître d’œuvre : GRES MÉDIATION SANTÉ
URCAM et son réseau
Collège régional d’Éducation pour la santé et son réseau - ORSAS
École de Santé publique – Centre de médecine préventive – Acteurs du PRAPS

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer la mise en œuvre du programme de 1ère génération et dégager les axes
prioritaires d’intervention pour le PRAPS de 2ème génération

Méthodologie
utilisée

Utilisation de l’outil créé en 2000/2001
- recueil des fiches des promoteurs et acteurs du droit commun
- synthèses départementales
- analyse régionale
- débat avec les acteurs

Calendrier des
opérations

Recueil des données : août 2002
Analyse : décembre 2002

Valorisation Publication du document d’évaluation et diffusion sur les différents sites (État,
Assurance Maladie, CRES, CODES)

Cadre de travail Guide d’évaluation du PRAPS

Articulation avec
d’autres projets

Voir projet avec École de Santé publique de Nancy

Difficultés réelles
ou prévues

Calendrier

LORRAINE - Étude n° 6 :

Intitulé Évaluation de la mise en œuvre de la CMU en Lorraine

Nom du responsable Mme Tardieu – Mme Wernert – M. Chantôme

Partenariat Drass – Ddass – URCAM – CPAM – MSA - CMR
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer les avancées depuis la mise en place de la CMU et les difficultés
persistantes en matière d’accès aux droits des personnes en situation de
précarité.

Méthodologie
utilisée

Croisement des données quantitatives et des points de vue
- les bénéficiaires de la CMU : données quantitatives
- le point de vue des structures d’accueil : hébergement, insertion et des
structures de soins
- le point de vue des bénéficiaires : questions et propositions

Valorisation Publication et utilisation des différents sites (État, Assurance Maladie)
Articulation avec
d’autres études

Articulation avec l’évaluation du PRAPS

LORRAINE - Étude n° 7 :

Intitulé Les adultes lourdement handicapés restant à domicile en Lorraine

Nom du responsable Ddass des Vosges
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LORRAINE - Étude n° 8 :

Intitulé
Les besoins de personnes handicapées à domicile

(état des lieux et prospective)
Nom du responsable Ddass 54
Partenariat Maître d’ouvrage : Ddass 54 – Conseil général de Meurthe-et-Moselle

Maître d’œuvre : CREAI de Lorraine
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Dans le cadre du schéma conjoint État/Département en faveur des personnes
adultes handicapées ; définir une offre de service de qualité à destination des
personnes lourdement handicapées vivant à domicile à partir des besoins et
attentes exprimées par des personnes bénéficiaires de l’ACTP.

Méthodologie
utilisée

Repérage des personnes par les associations d’aide aux personnes handicapées,
associations tutélaires et CCAS, Site Pour la Vie Autonome, PAIS.
Construction d’une grille de renseignements s’intéressant aux caractéristiques
d’âge, sexe, de nature de handicap, d’autonomie.
Classification des personnes en regard des différents registres de leur projet de
vie (transport, suivi médical/spécialisé ; formation emploi, loisirs, aides
techniques, humaine).

Calendrier des
opérations

Courant année 2002 (résultats 4ème trimestre 2002)

Valorisation Publication - CDCPH
Cadre de travail Schéma des adultes handicapés signé conjointement par Préfet et Président du

Conseil général
Articulation avec
d’autres études

Généralisation d’une étude réalisée par voie d’entretiens semi-directifs avec 60
personnes réparties sur 3 territoires de Meurthe-et-Moselle (étude effectuée en
2000).

LORRAINE - Étude n° 9 :

Intitulé La santé mentale dans le Lunévillois

Nom du responsable Ddass 54 – Mme Molon (directrice-adjointe)

Partenariat Maîtres d’ouvrage : Ddass 54 – Centre psychothérapique de Nancy (unité de
prévention et de promotion de la santé mentale).
Maîtres d’œuvre : un institut de sondage pour l’enquête terrain- l’École de Santé
publique pour l’analyse des résultats.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

- décrire l’état de santé mentale de la population sur le Lunévillois
- connaître la perception de la santé mentale et l’utilisation des services et
structures de soins par les habitants du Lunévillois
              afin de définir :
               - des domaines prioritaires d’action
               - obtenir un état des lieux permettant d’évaluer les actions à venir

Calendrier des
opérations

- 01-2002 : saisine du comité technique et de la CNIL
- 04 à 08-2002 : déroulement de l’enquête
- 09 à 12-2002 : saisie des données
- 01-2003 à 03-2003 : analyse des données

Valorisation Actions de communication vers :
- les professionnels de santé (journée régionale de sensibilisation à la promotion
de la santé).
- les partenaires sociaux, médicaux, associatifs de l’arrondissement de
Lunéville.
- les décideurs : Drass-Ddass
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- la communauté scientifique : publication
- partenariat avec la Direction de la Santé publique de Montréal qui a déjà
réalisé ce type d’enquête.
- mises en place d’actions de prévention et de promotion de la santé mentale sur
l’arrondissement de Lunéville et évaluation de ces actions.

Cadre de travail PRS suicide
Difficultés réelles
ou prévues

- sensibilité du projet
- recherche de l’institut de sondage
- formation des enquêteurs

LORRAINE - Étude n° : 10

Intitulé Formation – action à l’évaluation – Définition des indicateurs,
recherche des données et suivi du groupe de travail sur l’évaluation

Nom du responsable Service Politique et actions sociales – Mme Guillaume

Partenariat État –assurance maladie
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation d’un programme régional de santé

Méthodologie
utilisée

Organisme extérieur – prestation de service

LORRAINE - Étude n° 11 :

Intitulé Système d’Information socio-sanitaire spatialisé en Lorraine (SISAL)

Nom du responsable Un comité de gestion au sein duquel sont représentés les différents partenaires
de l'opération.

Partenariat Ø - maître d'ouvrage : un comité de gestion piloté par la Drass pour la
première année

Ø - maître d'œuvre : ORSAS
Ø - partenaires : ARH, CRAM Nord-Est, CRAM d'Alsace-Moselle, Rectorat

Nancy-Metz, Centre de Médecine Préventive, URCAM, École de Santé
publique, URML, Drass, DRTEFP

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Confronter l'état de santé de la population de la population au système de soins.
Les indicateurs retenus devront permettre d'évaluer l'évolution de l'état de santé
de la population mais aussi l'impact des politiques de santé.
Ce travail s'inscrit dans les préoccupations de l'ARH pour l'élaboration d'un
tableau de bord des bassins de santé et secteurs sanitaires, de l'URCAM pour la
mise en œuvre d'un outil statistique des dépenses ambulatoires de la région.

Méthodologie
utilisée

Mise au point d'une méthodologie de recueil et d'exploitation des données qui
puisse être reproduite dans le temps sur d'autres régions. La démarche sera
accompagnée par le Professeur Gérard SALEM (Paris X
Nanterre/ORSTOM/MIRe).

Calendrier
des
opérations

Une étude approfondie des différentes sources de données a été faite par la
CRAM du Nord-Est au cours du 2ème trimestre 2000.
Un comité de gestion (entité politique) présidé par la Drass, a été mis en place
le 20 octobre 2000.
Un comité technique (entité opérationnelle) s'est réuni pour la première fois le
12 juillet 2000.
La mise en place d'une base de données en préalable, implique que cette
opération se déroule en plusieurs phases sur une période supérieure à l'année.
 Une période probatoire de trois ans doit permettre de tester l'intérêt et le mode
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de fonctionnement du projet qui est destiné à être pérennisé.
Lors de sa réunion du 12/11/01, le comité de gestion a décidé que le premier
thème de SISAL concernera la « dépendance aux produits », thème retenu
comme prioritaire par la Conférence régionale de santé et faisant l’objet d’un
PRS.

Valorisation À terme, réalisation d'un atlas régional de santé lorsque plusieurs thèmes auront
été traités.

Cadre de travail Coordination de l'observation sanitaire en région.

LORRAINE  - Étude n° 12 :

Intitulé Santé et territoire : quelle place pour la santé dans les politiques publiques ?

Nom du responsable Drass : Mme TARDIEU
Partenariat Drass –Ddass – URCAM - DRTEFP – DRPJJ – SGAR - DRJS –Rectorat

Centre de médecine préventive
Association régionale des missions locales

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Objectif général : dégager des schémas d’organisation territoriale permettant
une prise en compte concertée de la santé dans les politiques publiques
Objectif opérationnel n° 1 : réaliser un état des lieux régional de la prise en
compte de la santé dans les politiques publiques.
Objectif opérationnel n° 2 : sur des territoires à définir, dégager les atouts et les
freins pour une organisation territoriale cohérente et transversale.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation - Publication
- Utilisation des sites Internet existant
- Présentation au CRPS

Cadre de travail - Cahier des charges de l’étude élaboré avec les partenaires cités
- Mise en place d’un comité de pilotage et de suivi

Articulation
 avec d’autres
projets et/ou études

PRAPS – PRS
Cette étude s’inscrit dans un travail de partenariat sur le thème de la santé des
jeunes et du développement local ; interministériel, avec l’assurance maladie et
les collectivités locales
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Région MIDI-PYRÉNÉES

1) SOCIAL

A) Observation de la pauvreté, précarité, exclusion

§ participation à la publication conjointe des tableaux de bord départementaux de la
précarité 2001 en partenariat Drass, INSEE, CRAM, CAF, MSA, ASSEDIC.

§ publication des tableaux de bord du RMI trimestriels et semestriels incluant des
évolutions et une valorisation graphique des données recueillies ; cet outil permet de
suivre les évolutions récentes du RMI, public prioritaire de certains dispositifs
d’insertion par l’emploi mis en place dans le cadre de la lutte contre les exclusions. Il
alimente les statistiques publiées dans le cadre du SPER à compléter par un autre
recueil trimestriel sur l’ASI.

§ élaboration de tableaux de bord CMU trimestriels ou semestriels, incluant des
évolutions et une valorisation graphique au niveau régional et départemental,
susceptibles d’être complétés de données sur les « effets de seuil ». Ces données
complémentaires pourraient constituer un outil de mesure des dispositifs mis en place
pour palier ces effets de seuil.

§ Projet d’expertise sur les systèmes d’information utilisés dans les départements et
sur leur environnement permettant d’envisager une synthèse régionale des profils
(sexe, âge, ressources, type d’hébergement, parcours …), des travaux sur les flux ou
encore sur des thématiques spécifiques à préciser (bénéficiaires du RMI domiciliés, en
centre d’hébergement….).

§ en fonction de l’actualité des territoires, travaux sur la précarité dans le cadre de la
procédure d’avis coordonné Ddass-Drass animée par le SGAR au niveau des zonages
émergents (pays, territoire à enjeux) ; en appui BDSL surtout pour les territoires
débordant du cadre départemental, travaux partenariaux sur la précarité, diagnostics
sociaux en articulation avec les Ddass.

§ Dans le cadre du contrat de plan État –Région, la Drass est chargée du pilotage d’un
programme d’observation sociale défini en partenariat. Ce programme pluriannuel vise
une meilleure connaissance de certains phénomènes sociaux et s’appuiera sur la
mobilisation de diverses sources d’information qualitatives et quantitatives avec un
recours à des opérateurs externes. Dans ce contexte, le service statistique pourrait être
mobilisé sur le versant des systèmes d’information (tableau de bord de suivi de la
LCE …) afin d’actualiser si nécessaire la BDSL.

A) Observation des emplois et des qualifications sociales

§ Une étude sur les emplois et les besoins à moyen terme de professionnalisation des
intervenants sociaux auprès des personnes âgées paraît devoir être menée de
manière partenariale (Conseil régional, OPCA….) afin de poursuivre la réflexion du
schéma régional des professions sociales. Il pourra s’agir d’une étude prospective sur
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les besoins en terme d’emplois et de qualification couvrant le champ des
établissements d’hébergement, des services à domicile et de la coordination
gérontologique s’appuyant sur les perspectives d’évolution des personnes âgées. En
terme d’opération statistique, il conviendra de devancer l’extension du volet
« personnel en fonction » de l’enquête EHPAD (qui ne sera réalisée qu’en 2003) à
compléter par une enquête auprès des services d’aide aux personnes

§ L’enquête ES est relancée fin 2001 avec des premiers résultats fin 2002.
L’exploitation du volet « personnels en fonction » de l’enquête ES et de son
extension régionale portera sur le même champ que 1997 et les précédentes années.
Cette enquête, pertinente sur la filière éducative, va actualiser les bases de données
existantes, apporter une première mesure de la RTT, fournir des éléments de suivi des
emplois éducatifs (fonction, diplôme…) à la Commission Consultative Professionnelle
et ultérieurement permettre d’alimenter le modèle d’analyse emploi-formation pour les
formations éducatives généralisé à toutes les régions par la DGAS.

2) MÉDICO-SOCIAL :

A) Populations handicapées :

La Drees relayée par les Drass lance fin décembre 2001 l’enquête dite « ES » auprès
d’environ 500 établissements et services sociaux et médico-sociaux afin de disposer de
données d’observation sur les populations accueillies dans les établissements pour
handicapés (enfants et adultes) à partir d’un ensemble de critères (âge, sexe,
handicap, incapacités, département d’origine, scolarisation, activité …). Les
premiers résultats seront disponibles dans le courant du 4ème trimestre 2002 et les
objectifs d’exploitation pourraient dès lors s’orienter dans trois directions :

§ intégration d’indicateurs de type qualitatif dans la perspective d’alimentation d’un
tableau de bord régional sur l’enfance et les adultes handicapés élaboré par le pôle
social de la Drass en concertation avec les Ddass ;

§ utilisation des résultats de l’enquête dans le cadre des états des lieux et diagnostics
des schémas départementaux à la loi du 2/01/02 rénovant l’action sociale et médico-
sociale ;

§ production d’une vision d’ensemble régionale et évolutive sur les populations
handicapées prises en charge et communication au CROSS d’éléments globaux
d’analyse des besoins.

A) Personnes âgées :

§ dans la perspective de mise en œuvre du plan SSIAD à 5 ans, (reste à répartir 2003 à
2005) méthodologie à affiner avec intégration dans les éléments de connaissance
retenus par le groupe Ddass/Drass des projections départementales des 60 ans et
plus  jusqu’en 2005 et constitution d’indicateurs d’environnement à prendre en
compte (infirmiers libéraux, SAPAD, services de portage de repas…).
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§ dans la perspective de la réforme de la tarification des EHPA et dans une vision plus
prospective, il conviendrait de combiner l’outil ANGELE qui est exhaustif et donne
une photographie à l’instant T des 6 GIR avec des projections de population afin
d’évaluer le potentiel de personnes âgées dépendantes par classes d’âges susceptibles
de solliciter à moyen terme les équipements en hébergement. L’objectif serait de
produire des outils d’aide à la décision à mettre en perspective avec les schémas
gérontologiques, la mise en œuvre des CLIC, les travaux des Ddass.

§ APA : assurer la continuité de l’observation sur la prise en charge des personnes
dépendantes. Le service a maintenu en 2001 le recueil des données PSD, avec un
retour d’informations au niveau départemental. Il faut adapter le système au recueil de
l’Aide personnalisée à l’autonomie qui se mettra en place au 1er janvier 2002.

3) SANITAIRE

3-1) Professions de santé :

Une table de concertation permanente sur la démographie médicale et
paramédicale s’est mise en place dans la région en 2001, à l’initiative de l’ARH, de
la Drass et de l’URCAM, réunissant professionnels du terrain, universitaires et
institutionnels.
Un premier thème d’investigation portait sur les professionnels de la naissance :
démographie actuelle et prospective. Le service statistique a établi à cette occasion
un état des lieux des professions concernées, consultable sur le site Internet de la
Drass.
Un deuxième volet abordera l’évolution de la démographie médicale en milieu rural,
en regard des besoins de la population.
Une étude particulière sur les aides- soignantes est envisagée pour 2002 :
démographie de la profession, perspective à l’horizon 2010 : (âge, ancienneté,
domaine d’action, implantation…), et les besoins en formation et qualification.

Néanmoins concernant les professions médicales et paramédicales, il n’est pas exclu,
suite à la demande de la « table ronde », que le service statistique ait à élargir son
champ d’investigations.

3-2) PMSI : opération non prioritaire

Si le budget correspondant est obtenu, il est envisagé d’automatiser la représentation
graphique des zones de chalandise des établissements hospitaliers publics et privé du
champ PMSI MCO. Cette opération n’est pas prioritaire, si elle se réalise, elle sera
sous-traitée.

3-3) Évaluation des urgences

Le Service reçoit chaque trimestre, depuis le début 2001, un fichier par service
d’urgences retraçant l’ensemble des admissions du trimestre et comprenant des
données médico-économiques. Il a procédé à une première exploitation sur le premier
trimestre à partir des données des 34 services d’urgence (1 service non répondant). En
2002, le service réalisera des exploitations complémentaires spécifiques, pour
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répondre à la demande en coordination avec l’Observatoire régional des urgences
(ORU).

3-4) Suicides

Dans le cadre de la stratégie « action face au suicide » (plan 2000-2005), l’ANAES
réalise actuellement un audit sur la prise en charge des suicidants dans les services
des établissements de santé de chaque région. Cet audit aura lieu de mi-septembre à
mi-novembre dans les 11 SAU de la région.
La grille d’évaluation concerne la trajectoire de soins des suicidants âgés de 15 à 35
ans identifiés comme tels, depuis leur prise en charge à partir des services des
urgences et du SMUR jusqu’au relais avec les autres intervenants après la sortie de
l’hôpital.
Les résultats régionaux de cette enquête qualitative seront rapprochés des données
quantitatives sur les suicides que l’on pourra extraire des fichiers trimestriels
d’évaluation des urgences (voir ci-dessus).

3-5) Toxicomanie

Le service réalisera et exploitera l’enquête toxicomanie en Midi-Pyrénées, (collecte
en novembre 2001), avec l’appui du médecin coordonnateur régional interministériel
de lutte contre les dépendances et la toxicomanie.

3-6) Enquête alcool

Initialement cette opération devait déboucher sur une présentation commune Drass-
ORS des résultats d’ici à la fin de l’année 2001 mais les retards pris par l’exploitation
de cette enquête au niveau national aboutiront à la diffusion de résultats régionaux
sur l’année 2002 (séminaire).

3-7) Observation de la santé :

Il était envisagé, à la demande de l’INSEE, de réaliser une extension régionale de
l'enquête décennale santé nationale qui doit se dérouler en 2002-2003. Pour plusieurs
raisons elle n’est pas réalisable dans sa conception initiale.
Mais les principaux partenaires régionaux (CRAM, URCAM, ARH) ont fait
connaître leur intérêt pour de telles études.
Une première étape, réalisée avec des partenaires régionaux en information santé
d’une part (ORSMIP, CRES, INSERM, …) et avec les décideurs régionaux de la
santé a permis de déterminer le type d’études envisagé : population restreinte,
thématiques en relation avec des problématiques ou politiques régionales. Quelques
thèmes sont avancés : précarité au travail, habitats insalubres, perte d’autonomie des
personnes âgées, …
Une deuxième étape [janvier-juin 2002] consistera à établir, après accord du Comité
régional des politiques de santé :
- une charte de coopération régionale en information santé qui fédèrerait l’ensemble
des acteurs concernés en définissant les modalités de leur participation à ce projet
commun ainsi qu’à toute autre action d’intérêt régional en matière d’information en
santé.
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- un projet d’étude répondant aux objectifs énoncés dans la première étape, qui
préciserait les contours des zones géographiques pertinentes( à définir) pour la
constitution d’échantillons de population à étudier ainsi que les méthodes
d’investigation appropriées
La troisième étape [juillet 2002 – juin 2003 ?] serait celle du déroulement de
l’enquête proprement dite et la quatrième étape [juillet-décembre 2003 ?] serait celle
de l’exploitation et de la valorisation des résultats.

3-9) Appui méthodologique à l’évaluation des programmes régionaux de santé

L’appui technique du service sera sollicité sur la détermination d’éléments pertinents
d’évaluation (indicateurs, tableau de bord, …). Cet appui interviendra principalement
sous deux axes :
- SROS : participation au groupe de suivi.
- PRS : évaluation.

4) GÉNÉRAL (transversal)

Étude sur le poids de l’emploi sanitaire et social

L’objet de l’étude est de mesurer le poids relatif de l’emploi du secteur sanitaire et social
dans l’emploi total. Ces résultats issus du résultat du recensement de 1999 sera à comparer
aux résultats du recensement 1990. L’étude est effectuée au niveau cantonal.



79

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 1 :

Intitulé Emplois et besoins de professionnalisation des intervenants sociaux
auprès des personnes âgées

Nom du responsable Service études et statistique : B. MAGNIER
Pôle social : Michelle LABIE, Anne PHILIPPE

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass 
Maître d’œuvre : Service statistique et prestataire de service.
Partenaires associés :
Conseil régional (Direction de la formation et de l’apprentissage)
Organismes Paritaires Collecteurs Agréés (Promofaf et Uniformation)
Centres de formation aux métiers de l’aide à domicile
Centre de formation d’A.M.P.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance des emplois d’intervenants sociaux auprès des personnes âgées et
objectivation des besoins de professionnalisation à moyen terme

Méthodologie
utilisée

Exploitation partielle des données de l’enquête SAPAD
Enquêtes auprès des employeurs (établissements d’hébergement, services à
domicile, réseaux gérontologiques…). L’enquête EHPA nationale sera lancée
trop tard pour que ses résultats puissent être exploités dans les délais. Si cette
enquête régionale est effectuée, la Drass ne demandera pas d’extension
régionale lors de l’EHPA nationale. La possibilité d’une enquête par sondage
sera envisagée. Cette enquête sera largement sous-traitée
Projections de population et mise en perspective

Calendrier des
opérations

2002 : conception et lancement des enquêtes
2003 : exploitation et finalisation de l’étude

Valorisation Publication, Internet, retour aux établissements enquêtés.
Présentation en Commission consultative professionnelle (instance de suivi du
Schéma régional des professions sociales)

Cadre de travail Réalisation dans le cadre de la programmation du Schéma régional des
professions sociales

Articulation avec
d’autres projets

Articulation avec les travaux liés à la connaissance des professions
paramédicales et aux besoins en terme d’effectifs à former d’aides soignantes…

Difficultés réelles
ou prévues

Complexité et étendue du champ à enquêter (d’où la difficulté d’établir un plan
de sondage), difficultés à saisir les besoins de formation à moyen terme.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 2 :

Intitulé Tableau de bord Précarité

Nom du responsable Ø Pilotage : le COPIL comprenant les signataires de la convention d’études
Ø Service Études et statistiques : B. MAGNIER
Ø Pôle social de la Drass : M. LABIE

Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : COPIL composé de la Fédération des CAF, de l’Union
régionale des caisses MSA, de l’Insee, de la CRAM, de la Drass de Midi-
Pyrénées et de l’ASSEDIC, nouveau partenaire en 2001.

Ø Maîtrise d’œuvre : Équipe technique composée d’agents des six institutions
du partenariat.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Ø Actualisation d’un Tableau de bord réalisé en 2000 (et en 1999) dans le
cadre de la convention d’études signée entre les six partenaires de Midi-
Pyrénées visant à mettre à disposition des acteurs locaux des informations et
des indicateurs validés et reconnus.

Ø En 2001, sur proposition de l’équipe technique, le COPIL a validé
l’introduction d’une partie thématique variable d'une année à l'autre. Pour la



80

version 2001, le thème abordé sera le profil des allocataires des cinq
principaux minima sociaux. En 2002, le thème portera sur une analyse de
la précarité à un niveau infra communal pour les huit chefs lieu de
département.

Méthodologie
utilisée

Ø Les partenaires mettent des informations en commun, réalisent ensemble le
projet de présentation, rédigent les commentaires. L’exploitation des
fichiers CAF, MSA, CRAM et ASSEDIC est effectuée par l’Insee.

Ø Le partenariat consiste également à cofinancer cette ou ces opérations.
Calendrier des
opérations

Ø 3ème et 4ème trimestre 2002 : réalisation et sortie du Tableau de bord relatif
aux données des exercices 2001 et 2000.

Ø 4ème trimestre 2002 : sortie du Tableau de bord 2002 relatif à l’exercice
2001.

Valorisation Ø Ce travail est essentiellement destiné à être publié et à être largement
diffusé dans le cadre du partenariat.

Cadre de travail Ø Ce document fait partie des actions de partenariat qu’il est important de
conduire en région et qui permettent à une Drass de fédérer des initiatives et
d’impulser une production de connaissance ciblée et utile à tous.

Ø Le partenariat permet de mettre à disposition des acteurs locaux du secteur
social des données, des informations et des indicateurs validés et reconnus
et peut déboucher sur d’autres études ou analyses faisant l’objet de
préoccupations communes.

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Ø Lien avec les travaux initiés dans le cadre du contrat de plan État –
Région pour lequel la Drass est chargée du pilotage d’un programme
d’observation sociale défini en partenariat.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 3 :

Intitulé Recueil CMU

Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : B. MAGNIER, C. GINESTA
Ø Pôle social de la Drass : M. LABIE

Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : Drees (remontées nationales)
Ø Maîtrise d’œuvre : Drass – Service «Études et statistiques »
Participants : Drass – Pôle Protection sociale

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Réaliser un retour d’information trimestriel ou semestriel à destination des
Ddass.
Suivi des effets de seuils.

Méthodologie
utilisée

Ce travail sera réalisé à partir des informations collectées par le pôle protection
sociale. Le contenu du retour d’information (tableaux, graphiques, indicateur)
sera réalisé en commun avec les Ddass, le pôle social et le pôle Protection
sociale de la Drass.

Calendrier des
opérations

Premier trimestre 2002 : définition du contenu du tableau de suivi.
Second trimestre 2002 : réalisation concrète du tableau.

Valorisation À l’identique du tableau de bord RMI, les informations seront disponibles sur le
site de la Drass.

Cadre de travail Articulation avec l’observation sociale en région
Suivi de l’impact des dispositifs destinés à palier les effets de seuil.
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MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 4 :

Intitulé Recueil APA
Nom du responsable Service Études et statistiques : C. BORE, C. GINESTA
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drees (remontées nationales)

Maîtrise d’œuvre : Drass – Service « Études et statistiques »
Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, le Pôle social

de la Drass, les conseils généraux et la CRAM (fournisseurs des informations).
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Assurer l’exhaustivité des remontées APA et faire un retour d’information.
Alimenter le débat sur la prise en charge des personnes âgées.
Assurer la continuité de l’observation lors du passage PSD/APA.

Méthodologie Contacter et relancer les fournisseurs (CG, CRAM) pour améliorer les taux
de réponse.

Les sensibiliser avec des retours d’information fréquents et en valorisant
leurs données au moyen d’une publication (déjà réalisée en 2000).

Calendrier des
opérations

Premier trimestre 2002 : clôture si possible de l’observation PSD et
diffusion du dernier tableau de bord PSD.

1er et 2ème trimestre 2002 Étude de faisabilité et mise au du tableau de bord
APA avec les partenaires.

Fin 2ème trimestre et 3ème trimestre 2002 : première restitution d’information.
Bilan du passage PSD/APA.

Valorisation Retour d’information trimestriel aux Ddass, Conseils généraux et à la
CRAM

Flash Info Drass Ddass sur le passage PSD/APA
Cadre de travail La mise en valeur et l’exploitation des remontées APA doit s’articuler et

aider à la réflexion sur la prise en charge de la dépendance.
Difficultés réelles
ou prévues

La difficulté sera sans doute la même que pour la PSD, c’est-à-dire obtenir les
remontées de certains conseils généraux. En Midi-Pyrénées, un département ne
renseignait pas ou renseignait très partiellement le questionnaire.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 5 :

Intitulé
Observation de la précarité, exclusion, insertion expertise sur les systèmes

d’information utilises dans les départements dans le cadre du RMI
Nom du responsable Service Études et statistiques : B. MAGNIER. C. AZEMA

Pôle social : M. LABIE
Partenariat Maître d’ouvrage :

Maître d’œuvre : Service Études et statistique.
Partenariat : Ddass, Conseil généraux

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Exploitation des informations issues des CLI permettant :
- une synthèse régionale
- l’élaboration de profils (RMI)
- détermination des flux
- thématique spécifique
- aide à l’élaboration des bilans des PDI pour les départements.
Si la synthèse régionale s’avère possible, l’opération sera annuelle.

Méthodologie
utilisée

À partir des CLI et de leurs logiciels de saisie et de traitement, effectuer
l’expertise des systèmes :
- informations collectées, formats des fichiers
- conditions de mise à disposition
- possibilité d’agréger les fichiers, sur des variables communes
- structure informatique permettant cette agrégation.
Opération sous-traitée
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Calendrier des
opérations

Deuxième trimestre 2002. Expertise des systèmes
Troisième et quatrième trimestre 2002. Si les informations sont mises à
disposition, synthèse, élaboration en commun d’un document de retour
d’information aux Ddass et Conseils généraux

Valorisation Retour d’informations en département,
À plus long terme, publication d’une étude régionale sur les profils des
allocataires du RMI et les démarches d’insertion

Cadre de travail Observation de la précarité, exclusion, insertion.
Suivi des programmes de lutte contre la pauvreté.

Articulation éventuelle
avec d’autres projets
et/ou études

Observation sociale dans le cadre du contrat de plan État-Région.
Articulation avec les tableaux de bord du RMI et les tableaux de bord
départementaux de la précarité réalisés en partenariat.

Difficultés réelles
ou prévues

Les conditions environnementales au niveau de certains départements risquent
de ralentir le projet (accès aux informations et systèmes).

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 6 :

Intitulé Enquête sociale 2001
Nom du responsable Service études et statistiques : J. NAVARRO

Pôle social de la Drass : M. LABIE, N.FABRE
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drees

Maîtrise d’œuvre : Drass – Service études et statistiques - Pôle social
Participants : outre les maîtres d’ouvrage et d’œuvre, les Ddass de la région.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Populations handicapées :
Mise à disposition de données d’observation pour les départements de la région
dans le cadre de la réalisation des schémas départementaux enfants et adultes
handicapés (refonte de la Loi de 1975).
Production d’une vision régionale et évolutive des populations enfants et adultes
handicapés avec étude des flux interdépartementaux.
Indicateurs de type qualitatif dans la perspective d’élaboration par le pôle social
d’un tableau de bord régional enfants et adultes handicapés.
Personnels éducatifs et sociaux :
Actualisation des bases de données sur l’emploi et étude de l’évolution des
emplois éducatifs et sociaux dans ce champ.
Alimentation ultérieure du modèle d’analyse emploi-formation.

Méthodologie
utilisée

Enquête auprès des structures pour enfants et adultes handicapés comprenant
plusieurs volets :
- activité des établissements et services ;
- description individuelle des enfants et adultes au 31/12/2001 ;
- personnel en fonction au 31/12/2001.
La région a demandé l’interrogation des clientèles enfants et adultes ainsi que
du personnel de manière exhaustive.

Calendrier des
opérations

Lancement de l’enquête en décembre 2001 ;
collecte de janvier à juin 2001 ;
clôture de l’enquête août 2001 et mise à disposition des données octobre 2001.

Valorisation L’enquête donnera lieu à une publication régionale sur les populations
handicapées et pour les départements qui en feront la demande une mise à
disposition des données.
Retours d’informations aux unités enquêtées.
Étude régionale des personnels éducatifs et sociaux.

Cadre de travail Schémas départementaux de l’enfance et des adultes handicapés.
Schéma régional des professions sociales.



83

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Travaux préparatoires aux futurs schémas départementaux sur le handicap
(refonte de la loi de 1975).
Articulation avec les travaux régionaux sur les professions paramédicales.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 7 :

Intitulé Démographie des personnes âgées

Nom du responsable Service Études et statistiques : J. NAVARO
Pôle social de la Drass : resp. chargé du secteur pers. âgées, V. DEJEAN

Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drass
Maître d’œuvre : service Études et statistiques
Participants : outre le maître d’ouvrage et d’œuvre, le pôle social de la Drass,
les Ddass et éventuellement les conseils généraux de la région Midi-Pyrénées.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Constitution d’indicateurs d’environnement dans la perspective de répartition du
plan SSIAD à 5 ans.
Réforme de la tarification des EHPAD et outil ANGELE, évaluation du
potentiel de personnes âgées susceptibles de solliciter à 5 et 10 ans les
équipements en hébergement.

Méthodologie
utilisée

Projection de population des 60 ans et plus au niveau départemental par classes
d’âge et sexe (acquisition urgente, les projections de SYSGEO étant disponibles
trop tardivement).
Définition des indicateurs d’environnement.
Prise en compte des taux de prévalence de la dépendance par sexe et par classe
d’âge (enquête HID) et par GIR.

Calendrier des
opérations

Pour le plan SSIAD en février 2002.
Pour les deux autres volets courant 2002.

Valorisation Outils d’aide à la décision
Cadre de travail Programmation SSIAD.

Reforme de la tarification des EHPAD.
Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Plan SSIAD à 5 ans.
Montée en charge de la réforme de la tarification des EHPAD.

Difficultés réelles
ou prévues

La difficulté va consister à obtenir un consensus sur les indicateurs
d’environnement à retenir et à cerner la réalité des besoins à l’échelle des
bassins gérontologiques.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 8 :

Intitulé Études et publications dans le cadre de la table de concertation permanente
sur la démographie médicale et paramédicale

Nom du responsable Service Études et statistiques : C. BORE, C. AZEMA
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : ARH de Midi-Pyrénées

Maîtrise d’œuvre : Drass – Service « Études et statistiques »
Participants : URCAM, CRAM, professionnels…

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Déterminé par la table ronde :
En 2001, l’étude a porté sur les professions de la naissance
En 2002, une étude portera sur la médecine rurale.
En 2002, la profession des aides soignantes sera investiguée : démographie de la
profession, perspective quinquennale (âge, ancienneté, structure de travail, lieu
d’exercice,...)
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Méthodologie
utilisée

Utilisation des bases de données (ADELI, SPE) pour étude sur l’existant
Utilisation du modèle de projection DREES pour prospective

Montage d’une enquête sur les aides soignantes : questionnaire, saisie,
exploitation.

Calendrier des
opérations

Premier trimestre 2002 : élaboration du questionnaire, envoi des questionnaires
Deuxième et troisième trimestres 2002 : validation, contrôle, exploitation des
résultats.

Valorisation communication entre les partenaires institutionnels et les professionnels sur le
sujet
publications (ex : atlas médical et paramédical de Midi-Pyrénées en 2001)
mise en ligne sur Internet

Cadre de travail table de concertation permanente sur la démographie médicale et paramédicale
Répartition de l’augmentation du nombre d’aides soignantes sur plusieurs
années.

Difficultés réelles ou
prévues

Convergence des problématiques entre les différents partenaires

MIDI-PYRÉNÉES- Étude n° 9 :

Intitulé Observation de la santé
Nom du responsable Service Études et statistique : C. BORE
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Comité de pilotage du partenariat

Maître d’œuvre : Service Études et statistiques, partenaires de l’étude
Partenaires : ARH, CRAM, URCAM

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Étude sur la santé en Midi-Pyrénées, centrée sur les besoins de la population et
ses caractéristiques infra régionales.

Méthodologie
utilisée

Identification des zones non observées ou observées insuffisamment.
Détermination des contours de ou des enquêtes à mener.
Constitution d’un échantillon
Réalisation d’une enquête par questionnaire ou interview selon les objectifs.

Calendrier des
opérations

Année 2002 : élaboration du projet d’étude, des informations à collecter par
voie d’enquête, préparation de ou des enquêtes
Année 2003 : lancement et tabulation de l’enquête
Fin 2003, début 2004 : réalisation de l’étude.

Valorisation Publication et mise à disposition sur Internet
Cadre de travail Comité régional des politiques de santé

Contrat de plan.

Difficultés réelles
 ou prévues

Adapter les objectifs de l’enquête dans le cadre d’une représentation infra
régionale, aux financements assurés.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 10 :

Intitulé Toxicomanie

Nom du responsable Service Études et statistique : C. BORE, MF. KMITA
Service politique de santé : G. Feyfant-raymond (coordination plan MILDT)

Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drass Service politique de santé.
Maître d’œuvre : Service Études et statistique
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Objectif de l’étude et
résultats attendus

Garder la même amplitude d’observation (2 ans), la dernière enquête ayant eu
lieu en 1999, la prochaine au niveau national étant prévue en 2003-2004.
Comptabiliser les toxicomanes ayant recours aux soins et aux systèmes
d’accueil.
Étude des caractéristiques sanitaires et sociales de cette population
Suivi de l’évolution du type de produit toxique consommé.
Suivi de l’évolution de la contamination par VIH, VHC, VHB

Méthodologie utilisée Enquête par questionnaire auprès des établissements hospitaliers, centres
spécialisés, hôpitaux psychiatriques. Le questionnaire porte sur les présents un
mois donné : novembre.

Calendrier des
opérations

Expédition des questionnaires : octobre 2001, retours prévus pour fin décembre.
Premier trimestre 2002, saisie, validation, tabulation des résultats de l’enquête.
Deuxième trimestre : mise en forme, diffusion, retour aux enquêtés.

Valorisation Flash-info Drass-Ddass - Retours aux enquêtés
Mise sur le site Internet de la Drass.

Cadre de travail Évaluation d’indicateurs sur les usagers de drogue.
Coordination régionale des plans départementaux toxicomanie.

Articulation avec
d’autres projets

Inspection des centres de soins spécialisés

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 11 :

Intitulé Rayonnement des établissements hospitaliers MCO par grande discipline

Nom du responsable Service Études et statistique : B. MAGNIER, C. AZEMA
Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drass – service Établissements de santé.

Maître d’œuvre : Service statistique, ESRI société de développement de
produits sous ARCVIEW.
Partenaire : ARH

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Déterminer les zones de chalandise des établissements hospitaliers publics et
privés du court séjour, par grande discipline (médecine, chirurgie, obstétrique),
ainsi que la zone géographique où l’établissement est prévalent.

Méthodologie
utilisée

À partir de la réflexion menée en 2001, dans le cadre de l’étude « fuites et
attractions ».
Mise en forme des fichiers PMSI sous SAS, mise au format compatible avec le
logiciel de cartographie.
Développement d’une application de représentation graphique par codes
postaux (entièrement sous traitée) permettant l’exécution automatique de cartes
pour l’ensemble ou unité par unité au choix de l’utilisateur. La représentation
graphique sera « zoomée » automatiquement sur une aire géographique
représentant 80 à 90 % des séjours effectués par les résidents.

Calendrier des
opérations

Premier semestre 2002.

Valorisation En fin 2001, le site sera alimenté des résultats de l’étude « Fuites et
Attractions » comportant en autre une représentation graphique moins ciblée du
phénomène. Il peut être envisagé de mettre régulièrement à disposition sur le
site de la Drass ce type de représentation.

Cadre de travail .Principalement outil de travail visant à un meilleur positionnement des
établissements dans le cadre de l’offre de soins de qualité :
- réduction des inégalités dans l’accès aux soins
- adaptation de l’offre en fonction des besoins de la population.
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MIDI-PYRÉNÉES - Étude n° 12 :

Intitulé Étude sur le poids de l’emploi sanitaire et social

Nom du responsable Service Études et statistiques : B. MAGNIER.

Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drass de Midi-Pyrénées
Maîtrise d’œuvre : Drass – Service « Études et sta tistiques »
Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, la fourniture

des données démographiques est assurée par l’Insee
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer le poids relatif de l’emploi du secteur d’activité sanitaire et social
(marchand et non marchand) dans l’emploi total. Réaliser la comparaison avec
les résultats obtenus en 1990 avec les données du précédent recensement.

Méthodologie
utilisée

Reconduire l’étude réalisée en 1992 en utilisant une méthode analogue à ce
qui avait été (utilisation des nomenclatures d’activités et de produits) avec les
données du recensement de 1990. L’analyse sera réalisée sur l’ensemble de la
région Midi-Pyrénées, au niveau géographique cantonal. Une comparaison avec
les résultats de 1990 sera effectuée.

Calendrier des
opérations

Premier trimestre 2002 : Les données issues du recensement 1999 devraient
être disponibles en décembre 2001 (acquisition sous forme d’achat).

Valorisation Cette étude est essentiellement destinée à la publication. Elle pourrait aussi
être versée sur le site Internet.

Cadre de travail Travail réalisé dans le cadre de la mise à disposition d’informations sur le
marché du travail aux divers acteurs en charge de ce dossier.

MIDI-PYRÉNÉES - Étude n°13 :

Intitulé Mémento STATISS sur 10 ans et STATISS 2002

Nom du responsable Service Études et statistique : C. AZEMA

Partenariat Maîtrise d’ouvrage : Drees pour la partie tronc commun, Drass pour la partie
régionale et le mémento sur 10 ans

Objectif de l’étude et
résultats attendus

La dernière sortie du mémento date de 1999. Il était prévu une nouvelle sortie
en 2002.
L’objectif en 2002 sera non seulement la réalisation du mémento sur 10 ans,
mais surtout sa mise à disposition sur Internet. Il est aussi envisagé de le rendre
permanent, c’est à dire mis à jour annuellement (chiffre, graphiques en
évolution, …). Si c’était le cas, une publication sur support papier  ne serait
envisagée que tous les quatre ans.
Ce document est très attendu des divers services, ainsi que des institutions
externes.

Méthodologie
utilisée

À partir de l’élaboration du STATISS régional, enrichi par rapport au STATISS
national, constitution des observations sur 10 ans en année glissante.
Élaboration de graphique d’évolution

Calendrier des
opérations

Début de la concaténation fin du premier trimestre
Élaboration de la publication

Valorisation Document actualisé tous les ans, mis à disposition sur Internet.
Publication papier tous les 4 ans.

Cadre de travail Diffusion de statistique sanitaire et sociale.
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Région NORD - PAS-DE-CALAIS

Le programme d’études et de statistiques de la région est constitué d’ :

• des publications sur la toxicomanie et sur l'alcool contribueront au PRS conduite de
consommation à risque.

• Une enquête sur les besoins en aides soignants et une publication sur la localisation de
professionnels de santé contribueront à un plan de réajustement de la démographie
médicale et paramédicale.

• L'extension régionale de l'enquête Santé réalisée par l'Insee en 2002-2003 permettra de
positionner l'état de santé de la région par rapport aux autres régions.

• L'exploitation de l'enquête psychiatrie pourra contribuer aux travaux préparatoires du
SROS troisième génération et à la recherche du lien entre santé mentale et réponses
médico-sociales et sociales.

• Une enquête sur les besoins en formation supérieure des travailleurs sociaux contribuera à
la mise en œuvre du schéma régional des professions sociales (2001-2005).

• L'exploitation de l'enquête ES 2001 permettra de mettre à jour les schémas
départementaux en faveur des personnes handicapées.

• Une étude des bénéficiaires du RMI pourra s'inscrire dans le cadre du plan de lutte contre
l'exclusion.

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 1 :

Intitulé Réalisation et exploitation de l'enquête ES 2001

Nom du responsable Marie-Michelle Legrand

Partenariat L'Insee met à disposition du service Études et statistiques de la Drass deux
agents.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître l'offre de services et d'hébergement pour les personnes handicapées
au sein de la région et leur clientèle

Méthodologie
utilisée

Extension régionale d'enquête nationale

Calendrier des
opérations

Collecte : de janvier à juin
Fin des contrôles : fin août

Valorisation Publication, Intranet, Internet
Cadre de travail Schémas départementaux sur le handicap

Articulation avec
d’autres projets

Reprise de contact avec les établissements pour une enquête à laquelle ils n'ont
pas répondu depuis six ans, travail de validation des questionnaires de l'enquête
ES2001, analyse des premiers résultats et démarrage d'études sur le handicap.

Difficultés réelles
ou prévues

Pendant la même période que SAE2001 et STATISS2002 qui vont mobiliser
tous les agents = problème d'effectifs
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NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 2 :

Intitulé
Élaboration des schémas conjoints État-Conseil général

« adultes handicapés »
Nom du responsable Pôle LCE Ddass 62 Service Établissements médicaux sociaux

Pôle social Ddass 59 (madame Coustenoble)
Partenariat Organisme extérieur, prestataire de l'État et du conseil général, membre du

comité de pilotage et de l'équipe projet des départements
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Recensement des besoins. Propositions de schémas. Description de la
population prise en charge.

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique
Élaboration de propositions de synthèses

Calendrier des
opérations

Questionnaires établis, en cours de remplissage
Février 2002 : saisie
De juin 2002 à novembre 2002 : synthèses

Valorisation Schémas à rendre public.
Montage application informatique, saisie, rédaction de synthèse (coût évalué à
300 000 francs)

Cadre de travail Schémas départementaux pour adultes handicapés

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Suite du schéma « enfance handicapée », reprise du schéma « adultes » qui date
de 1989 pour le Pas-de-Calais
Achèvement du schéma « adultes handicapés » pour le Nord

Difficultés réelles
ou prévues

Taille des départements Clientèle du Pas-de-Calais : 6 000
                                       Clientèle du Nord : 9 600

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 3 :

Intitulé Fin de la réalisation d'une étude sur les résultats de l'enquête toxicomanie
de 2000 et évolutions depuis 1993

Nom du responsable Marie-Michelle Legrand
Partenariat Demande du Préfet
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Actualiser les travaux réalisés sur l'année 1998, afin de connaître l'évolution du
phénomène

Méthodologie utilisée Exploitation des données préexistantes : enquête toxicomanie de novembre
Calendrier des
opérations

Exploitation des résultats : octobre 2001 à décembre 2001
Diffusion : premier trimestre 2002

Valorisation Publication, Intranet, Internet.

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 4 :

Intitulé Les secteurs de psychiatrie en 1999 et 2000 dans le Nord - Pas-de-Calais

Nom du responsable Jeanne-Marie Miglionetti
Partenariat Demande de la Ddass du Nord et de la Ddass du Pas-de-Calais
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Actualiser les travaux réalisés sur l'année 1997, afin de connaître l'évolution du
secteur

Méthodologie utilisée Exploitation des données préexistantes : enquête de secteur psy 1999 et 2000

Calendrier des
opérations

Saisie des questionnaires : octobre  et novembre 2001
Exploitation des résultats : décembre 2001 en mars 2002

Valorisation Publication, Intranet, Internet.
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NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 5 :

Intitulé Fin de l'exploitation de l'enquête alcool
Nom du responsable Marie-Michelle Legrand et Jeanne-Marie Miglionetti
Partenariat Les ORS ont réalisé une enquête auprès de la clientèle des médecins de ville, les

Drass auprès des personnes hospitalisées.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Étude de prévalence de l'alcoolisme et de ses conséquences sur l'état de santé.

Méthodologie utilisée Exploitation des données préexistantes
Calendrier des
opérations

Septembre 2001 : fichier de saisie en cours de redressement et de pondération.
L'exploitation ne pourra commencer que lorsque l'on disposera  d'un fichier de
données correct.

Valorisation Publication, Intranet, Internet
Conférence avec l'ORS?

Difficultés réelles
ou prévues

Avoir des résultats fiables car l'échantillon est faible et les taux de non-réponse
élevés

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 6 :

Intitulé Enquête santé 2002/2003
Nom du responsable René Demeulemeester (MIR)
Partenariat Enquête réalisée par l'Insee avec des partenaires : ARH, Conseil régional,

CRAM, Drass, Conseils généraux.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesurer l'état de santé (morbidité déclarée et indicateurs de santé), la
consommation de soins et de prévention (en volume et en valeur).

Méthodologie utilisée Extension régionale d'enquête.

Calendrier des
opérations

Collecte fin 2002 début 2003.
Exploitation des résultats en 2003,2004.

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 7 :

Intitulé Formation des professions sociales
Nom du responsable Service études et statistiques et pôle médico-social
Partenariat Universités, centres de formation, conseil régional, employeurs
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître les besoins en formation supérieure des professions sociales pour
mieux les développer.

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique auprès d'employeurs de cadres des professions sociales,
sûrement par interview vu le caractère qualitatif de l'enquête.
Décrire précisément les fonctions supérieures actuellement assurées dans les
différents champs et types d'actions. Définir les compétences mobilisées.
Confronter cette analyse à l'offre de formations supérieures existant
actuellement dans la région.
Ces opérations devront être confiées à l'extérieur.

Calendrier des
opérations

Une commission de travail va se mettre en place dans les mois qui viennent, elle
aura en charge l'élaboration du cahier des charges. Des informations seront à
produire pour le mois d'avril 2002. Le rapport final devra être achevé pour
septembre 2002, il servira de support à la prochaine conférence régionale des
formations sociales de septembre 2002.

Valorisation Publication, Internet, conférence régionale des formations sociales de septembre
2002.



90

Cadre de travail S'inscrit dans le cadre du schéma régional des formations aux professions
sociales

Difficultés réelles
ou prévues

Il sera nécessaire de trouver des compétences à l'extérieur en matière de gestion
des ressources humaines (création d'un référentiel métier, d'une grille de
compétences…), de techniques d'interview car elles ne sont pas présentes en
interne. Il faudra travailler sur un échantillon vu la taille de la région.

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 8 :

Intitulé Besoins en aides soignants

Nom du responsable Service statistique, service de planification des professions paramédicales, pôle
social et les deux Ddass

Partenariat Conseils généraux (car ils ont en charge les personnes âgées).
Insee : maître d'œuvre?

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître les besoins à venir des employeurs en aides soignants dans les années
à venir (y répondre par une offre de formation adéquate).

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique auprès des employeurs : établissements de soins et maisons
de retraites, soit environ 750 établissements.
Évaluer avec des données Insee (RP99 et DADS) et Drass (SAE) le nombre
actuel d'aides soignants et une répartition par âge.

Calendrier des
opérations

Mise au point du questionnaire par la Drass
Mise au point logiciel de saisie par l'extérieur
Tirage et envoi des questionnaires fait par l'extérieur
Saisie fait par l'extérieur
Exploitation fait par l'extérieur
Rédaction de l'analyse fait par l'extérieur

Valorisation Publication, Intranet

Cadre de travail Schémas médico-sociaux.
Articulation avec
d’autres projets

Travaux sur la démographie paramédicale.

Difficultés réelles
ou prévues

Nombre d'établissements à enquêter.
Validation et consolidation des données car le titre d'aides soignants sera
déclaratif et ne correspondra pas forcément à la détention du diplôme.

NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 9 :

Intitulé Localisation des professionnels de santé

Nom du responsable Service statistique et service de planification des professions paramédicales

Partenariat Université de Lille 1 (géodémographes).

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Analyser la répartition géographique au sein de la région des professionnels de
santé. Présenter une cartographie des densités de professionnels de santé.

Méthodologie utilisée Exploitation de données préexistantes issues d'ADELI, de la SAE.

Calendrier des
opérations

Exploitations des données par la Drass.
Réalisation des cartes et du cédérom à l'extérieur.

Valorisation Atlas sur papier et CD Rom.

Cadre de travail Travaux sur la démographie médicale et paramédicale.
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NORD - PAS-DE-CALAIS - Étude n° 10 :

Intitulé Les bénéficiaires du RMI
Nom du responsable LEGRAND Marie Michelle
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass

Maître d’œuvre :  un opérateur
Partenariat. les deux Ddass : Liaison sur l’étude
                  . Drass, Conseil Général, ARCAF, MSA, ANPE, DRE, DDE :
données brutes, support de données.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

 meilleure connaissance des causes d’entrées et de sorties
 meilleure connaissance des conditions de logement

Méthodologie
utilisée

Exploitation du fichier des allocataires CAF – MSA, des Bulletins de Situation
des Bénéficiaires (Ddass, Conseil Général)
Enquête spécifique

Calendrier des
opérations

2002

Valorisation Intranet, Internet
Publication pour CDI, CLI et acteurs du dispositif RMI

Cadre de travail PNLCE : accès à l’emploi – aux droits
PDI à valider par le CDI le 6 décembre 2001 – Groupe Système Information
Protocole d’accord ANPE
PRASE et Plan Départemental d’Éradication de l’habitat insalubre, PDALPD

Articulation avec
d’autres projets

1. articulation avec données ANPE sur bénéficiaires inscrits à l’ANPE
1. articulation avec données PRASE, PDEHI

Difficultés réelles
ou prévues

saisie des données CAF, MSA, BSB et exploitation
à compléter par une enquête

Liste des autres travaux à assurer par le Service Études et statistiques

Travaux permanents :
Réponse à la demande
Refonte FINESS
Refonte ADELI

Enquêtes nationales :

Enquête trimestrielle de conjoncture. Collecte pour chaque trimestre s'étale sur deux mois
et concerne 27 établissements.
APA. Travail de collecte en février, mai, août, novembre.
Enquête auprès des écoles 2001. Janvier à avril 2002 : collecte et saisie
Toxicomanie 2001. Premier trimestre 2001 : fin de la collecte et de la saisie.
SAE 2001. Deuxième trimestre 2002 : collecte et saisie. Base provisoire fin juin 2002. Base
définitive vers fin septembre 2002. (à valider par la Drees).
Toxicomanie 2002. Nouvelle enquête qui devrait démarrer au premier juillet 2002 et
deviendrait permanente. Un bilan serait alors fait de manière annuelle au 31 décembre sur la
file active de l'année. Elle ne concernerait plus que les CSST. On n'aurait plus d'informations
sur les hôpitaux et les centres sociaux qui apportent une aide aux toxicomanes. À moins qu'on
ne maintienne localement l'enquête de novembre sous sa forme actuelle.
Enquête auprès des écoles 2002. Décembre 2002 : envoi des questionnaires.
ES 2001 : validation des questionnaires, premiers résultats, démarrer des analyses sur le
handicap.
(Drees va donner bientôt son calendrier).
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Région BASSE-NORMANDIE

Les priorités de la Drass de Basse-Normandie en matière d'études sont les suivantes :
- observation sociale (dans le cadre de la structure de coordination régionale de l'observation
sociale pilotée par la Drass).
5 thèmes seront analysés par la structure de coordination de l'observation sociale :
lutte contre l'exclusion ;
accès aux soins ;
enfance ;
personnes handicapées (*) ;
personnes âgées.

Les études sont les suivantes.

BASSE-NORMANDIE - Étude n° 1 :

Intitulé Étude des besoins de prise en charge MAS/FDT
des personnes traumatisées crâniennes

Nom du responsable Drass Pôle social

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Quantifier et qualifier les besoins de prise en charge
À partir de cette analyse, proposer la construction de services
(extension/création)

Méthodologie - Exploitation des données PMSI
- Recueil de données spécifiques sur les sortants de CRF, grands
handicapés physiques et/ou mentaux, trauma crâniens.

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Publication de synthèse

Cadre de
rattachement

- Programmation pluriannuelle des places pour handicapés 2001 - 2003

Difficultés réelles ou
prévues

Difficultés actuellement pour trouver un porteur de projet sur les personnes
traumatisées crâniennes

BASSE-NORMANDIE - Étude n° 2 :

Intitulé Analyse des listes d’attente d’enfants disposant
d’une décision d’orientation CDES. Propositions.

Nom du responsable Drass Pôle social, Ddass 14
Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Quantifier et qualifier les enfants en liste d’attente
À partir de cette analyse, proposer des alternatives, des réorganisations de
services
Développer l’intégration scolaire
Positionner les établissements sur des problématiques identifiées

Méthodologie - Extension d’enquête CDES
- Exploitation de données préexistantes (dans les départements 14 et 61)

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Conférences
Cadre de rattachement - Programmation pluriannuelle des places pour handicapés 2001 - 2003
Difficultés réelles
ou prévues

Non-homogénéité des fonctionnements (décisions) des CDES sur les trois
départements.
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BASSE-NORMANDIE - Étude n° 3 :

Étude régionale des besoins en personnel infirmier (finalisation des travaux initiés en 2001).

BASSE-NORMANDIE - Étude n° 4 :

Recomposition de l'offre des établissements accueillant les déficients auditifs (finalisation de
l'étude initiée en 2001 avec le CREAI).

HAUTE-NORMANDIE - Étude n° 1 :

Intitulé La vétusté du patrimoine hospitalier régional

Nom du responsable M. RENAUD VERE
Partenariat Drass Haute-Normandie

Ingénieur régional de l’Équipement
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Outre la description à travers quelques ratios macroéconomiques de l’état de
vétusté du patrimoine bâti, cette étude porterait sur l’adéquation et l’évolutivité
possible du bâti aux changements des pratiques hospitalières et sur le potentiel
constructible du foncier actuel. Elle devrait révéler, le bien fondé ou non de la
conservation de bâtiments momentanément inoccupés : éléments de méthodologie.
Un éclairage plus spécifique serait porté sur trois établissements : le CHU, le
CH du Havre et le CHS Navarre.

Méthodologie utilisée À définir par le prestataire
Calendrier Année 2002
Valorisation Publication sur l’état du patrimoine
Articulation avec
d’autres études

Articulation avec l’étude sur la dichotomie entre PMSI et dépenses de soins par
habitant (cf. priorité n° 1 du programme d’études 2002).

HAUTE-NORMANDIE - Étude n° 2 :

Intitulé La dichotomie entre PMSI et dépenses de soins/habitant

Nom du responsable M. RENAUD VERE
Partenariat Drass Haute-Normandie

Établissements de santé
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Alors qu’au regard du PMSI MCO, la Haute-Normandie apparaît sur dotée
(valeur régionale du point supérieure à la valeur nationale) la dépense de soins
par habitant est très inférieure à la moyenne nationale. Après avoir testé
l’hypothèse d’une contradiction entre ces deux résultats, l’étude en recherchera
les raisons. Y a-t-il d’autres indicateurs qui permettraient de mieux comprendre
la situation ?

Méthodologie utilisée À définir par le prestataire
Calendrier Année 2002
Valorisation Publication interne

Articulation
éventuelle avec
d’autres études

Articulation avec l’étude sur la vétusté du patrimoine hospitalier régional
(cf. priorité n° 3 du programme d’études 2002)
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HAUTE-NORMANDIE - Étude n° 3 :

Intitulé La situation des personnes âgées vivant à domicile

Nom du responsable M. RENAUD VERE
Partenariat Drass Haute-Normandie

Établissements médico-sociaux
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Si la situation des personnes âgées vivant en établissement a fait l’objet
d’études, celle des personnes âgées vivant à domicile est moins bien connue.
Cette étude, à partir d’un échantillon tiré du recensement, aurait pour objet
d’évaluer les besoins sanitaires et sociaux de cette population.

Méthodologie utilisée Utilisation d’un échantillon sélectionné à partir du recensement et enquête
Calendrier Année 2002
Valorisation Publication
Cadre de travail Schéma régional de soins aux personnes âgées

HAUTE-NORMANDIE - Étude n° 4 :

Intitulé L’accès aux soins dans les prisons de Haute-Normandie

Nom du responsable M. RENAUD VERE

Partenariat Drass Haute-Normandie
Administration pénitentiaire
Établissements de santé

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mieux connaître les conditions dans lesquelles les détenus reçoivent les soins
auxquels ils ont droit dans les établissements pénitentiaires de Haute-
Normandie

Méthodologie
utilisée

À déterminer

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail PRAPS



95

Région PAYS DE LA LOIRE

1 -  Enquêtes

1.1 Programme d’enquêtes nationales

• Domaine sanitaire
- enquête auprès des établissements de santé publics et privés : SAE 2001-
- équipement, activité et personnel

- enquête sur les toxicomanes
- enquête sur les écoles de formation des professionnels de santé

• Domaine médico-social
- Enquête auprès des établissements pour enfants et adultes handicapés ES 2001

équipement, activité et personnel
volet clientèle exhaustif
volet sur les incapacités sur échantillon non représentatif régionalement

- Enquête sur les écoles de formation des professionnels du social
- Enquête sur les services de soins infirmiers à domicile (SIAD clientèle et infirmiers
libéraux)
- Dispositif statistique concernant l’APA

1.2 Programme d’enquêtes régionales

Enquête sur les rapports de secteurs psychiatriques
Enquête sur l’activité des laboratoires d’analyse médicale
Rapports d’activité des SIAD
Questionnaires complémentaires d'ES sur l’autisme

1.3 Travaux sur les répertoires

comparaison du fichier ADELI les praticiens hospitaliers et les fichiers des
établissements
- travaux de campagnes de mises à jour de Finess sur des domaines à définir
- animation et formation de l’annuaire des acteurs de la lutte contre l’exclusion (AALCE)

1  - Programme d’études

• Domaine sanitaire

- exploitation de SPE (fichier du personnel non médical des établissements publics de
santé au 31/12/1998) sur des professions à définir.
- exploitation du PMSI 2000 court séjour (thèmes à définir)
- exploitation du PMSI moyen séjour (thèmes à définir, peut-être en liaison avec le
service médical de la CRAM)
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- les praticiens hospitaliers des établissements publics de santé
- suites du rapport sur la démographie des médecins : groupe de travail avec la DREES
et les régions Auvergne et Nord – Pas-de-Calais
- démographie médicale (sur le modèle de ce qui a été réalisé pour les médecins)
§ des sages-femmes
§ des infirmières

• Domaine social

- actualisation du document sur « l’observation sociale en région » en partenariat avec
la DRTEFP et la DRE
- exploitation des fichiers des CDES (si possible)

• Domaine médico-social

- étude sur l’offre en matière de places pour personnes âgées à partir de critère des 10
années restant à vivre (données du RP99 et de l’enquête régionale personnes âgées)
- évaluation du plan autisme

Réalisation de 4 pages d’« ECHO DES STAT »
§ 6 numéros par an selon l’actualité du moment

3 - Publications régulières

- mémento « Statiss » régional
- cahiers de démographie médicale
- s écoles de formations sanitaires et sociales
- les fiches de synthèses SAE2000 des établissements de santé publics et privés
- le PMSI 2000 court séjour par spécialités (en liaison avec le service médical de la
CRAM)

4 - Mises à disposition d’informations

Retour d’informations aux établissements enquêtés :

§ rapports d’activité SIAD
§ laboratoires d’analyses médicales
§ SAE 2000
§ ES 2001
§ APA

Réponse à la demande externe (notamment par l’édition de listes d’établissements
spécifiques).
Réponse à la demande interne des services de la Drass (expertise et conseil, statistiques et
résultats, études et bilans, partenariats rédactionnels …).
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PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 1 :

Intitulé
Étude sur une génération d’enfants de 8 ans pris en

dans les CDES de la région
Nom du responsable Non encore nommé
Partenariat Étude réalisée par l’ORS
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître la population des enfants handicapés d’une génération pris en charge
par les CDES.

Méthodologie
utilisée

Étude par un médecin contractuel des dossiers médicaux dans les 5 CDES de la
région avec appui technique d’un médecin de CDES.
Constitution d’une base de données sur le sexe, l’âge, la commune de résidence
(ou le canton) des parents, le type de handicap, la cause du handicap, la prise en
charge, la scolarisation, AES, informations sur la période périnatale (poids ….)

Calendrier des
opérations

Courant 2002

Valorisation Rapport
Cadre de travail Comite technique de la naissance

CDES : observatoire du handicap
Difficultés réelles
ou prévues

Qualité des dossiers médicaux CDES

PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 2 :

Intitulé Exploitation du PMSI COURT SÉJOUR

Nom du responsable Olivier Jean - Service Statistique
Partenariat En partenariat avec l’échelon médical du service médical de la CRAM.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Le domaine d’étude reste encore à définir

Méthodologie utilisée Exploitation des bases régionales PMSI court séjour 2000
Valorisation Publication de 4 pages « Écho des stat » ou rapport plus conséquent avec

l’ERSM

Cadre de travail Connaissance de l’activité des établissements de santé

PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 3 :

Intitulé Exploitation du PMSI soins de suite et de réadaptation 2000

Nom du responsable Olivier Jean - Service statistique de la Drass
Partenariat En partenariat avec l’échelon médical du service médical de la CRAM.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Le domaine d’étude reste encore à définir

Méthodologie Exploitation des bases régionales PMSI  2000
Calendrier des
opérations

Courant 2002

Valorisation Publication de 4 pages « Écho des stat » ou rapport plus conséquent avec
l’ERSM

Cadre de travail Connaissance de l’activité des établissements de santé
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PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 4 :

Intitulé Les praticiens hospitaliers des établissements publics de santé

Nom du responsable Catherine BERTHOMEAU - Service des professions de la Drass
Partenariat Réalisation service statistique
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance précise des spécialités des médecins hospitaliers

Méthodologie
utilisée

Demande aux établissements de leurs fichiers de médecins avec les spécialités
exercées et le statut hospitalier ainsi que le nombre de vacations d’attachés

Calendrier des
opérations

Fichiers demandés en septembre 2001
Base constituée en janvier 2002
Étude réalisée au 1er semestre 2002

Valorisation Rapport
Articulation avec
d’autres études

Articulation avec l’étude réalisée en 2001 sur les médecins de la région

PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 5 :

Intitulé L’observation sociale en région, mise à jour du document 2001

Nom du responsable Françoise BINEAU - Pôle social
Partenariat Étude Drass réalisée en partenariat avec la DRE et la DRTEFP
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Maintenir un document annuel sur l’observation sociale en région

Méthodologie utilisée Travailler sur les statistiques de nos partenaires (CAF MSA DRE DRTEFP…)

Calendrier des
opérations

2ème trimestre 2002

Valorisation Rapport

PAYS DE LA LOIRE - Étude n° 6 :

Intitulé Les sages-femmes en pays de la Loire

Nom du responsable CatherinE BERTHOMEAU
Professions de santé –social de la Drass

Partenariat Étude réalisée en grande partie par le service statistique de la Drass
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Disposer d’un bilan ‘hier, aujourd’hui et demain ‘ de la situation des sages-
femmes dans notre région

Méthodologie
utilisée

Exploitations des données ADELI et des projections de la DREES

Calendrier des
opérations

Courant 2002

Valorisation Publication d’un « 4 pages » sur Internet
Publication d’un rapport

Cadre de travail Connaissance de la démographie dans la région
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Région PICARDIE

PICARDIE - Étude n° 1 :

Intitulé Extension régionale de l’enquête décennale Santé

Nom du responsable Monsieur TRUGEON, Directeur de l’ORS comme maître d’œuvre.
Partenariat INSEE, Assurance maladie, État, Conseil régional.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Avoir des indicateurs de santé pour la région à partir d’un échantillon
représentatif de la population picarde (1 000 ménages).

Méthodologie utilisée Entretiens à 3 reprises avec les familles à partir d’une grille de référence.
Calendrier des
opérations

2002 à septembre 2003 : Recueil des informations dans la région.

Valorisation Résultats des informations mis en ligne.
Cadre de travail Enquête décennale Santé.
Articulation avec
d’autres projets

Compléter les données recensées au titre de l’OSP.

PICARDIE – Étude n° 2 :

Intitulé Mal être et passage à l’acte chez les enfants et les jeunes en milieu scolaire

Nom du responsable Docteur Marie-Christine AVARGUES.

Partenariat Maître d’œuvre : Université de Picardie Jules Verne.
Maître d’ouvrage : Drass.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

- Caractériser le mal être des adolescents cités et identifier les formes qu’il peut
prendre dans le passage à l’acte.
- Avoir une compréhension plus fine des déterminants du passage à l’acte.

Méthodologie
utilisée

- Groupe de travail multi-partenaires – Rectorat, inspecteurs académiques,
URCAM, réseau CFES.
- Entretiens biographiques.

Calendrier des
opérations

- Février 2002 : réunion du groupe, réalisation d’un guide d’entretien.
- Mars juin 2002 : réalisation des entretiens.
- Septembre 2002 : rapport écrit.

Valorisation Rapport final écrit.
Cadre de travail PRS Jeunes.
Articulation avec
d’autres études

Lien avec étude similaire mené auprès des jeunes faisant l’objet de mesures de
protection judiciaire.
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PICARDIE - Étude n° 3 :

Intitulé Mesurer l'impact des mesures FAJ-TRACE et ASI
sur les parcours d'insertion des jeunes

Partenariat - Drass-Ddass maîtres d'ouvrage
- DRTEFP, EN, OREF, FAS,…
- Associations œuvrant auprès des jeunes
- OSP

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Valoriser les exploitations statistiques pour mieux connaître les situations des
jeunes en difficultés.
Dresser un état des lieux régional de l'insertion des jeunes

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données préexistantes à partir d’un premier travail de recueil
effectué par les services déconcentrés et complétée par une enquête auprès d'un
panel d’associations et de jeunes.

Calendrier des
opérations

Première phase : recueil de données préexistantes par les SD (1er trimestre 2002)
Seconde phase : exploitation - état des lieux – 2002.
Troisième phase : mesurer l’impact (méthodologie) avec mise en commun avec
l’étude TRACE menée par la DRTEFP.

Valorisation Publication papier, mise en ligne sur le site Internet de l'observatoire social de
Picardie.

Cadre de travail Axe emploi du 2ème programme de prévention et de lutte contre la pauvreté et
l'exclusion.
S'inscrit dans le cadre du réseau des pôles sociaux.

Articulation avec
d’autres projets

OREF : dénombrement des jeunes sortants du système scolaire sans
qualification
Cette étude a vocation à compléter l'évaluation DRTEFP (travail en partenariat).

Difficultés réelles
ou prévues

Réaliser l'inventaire des études déjà réalisées dans ce domaine.
Sur la méthodologie de valorisation des données : nécessité d'un
accompagnement méthodologique de l'échelon statistique régional et de la
DREES (mise à profit des expériences d'autres régions).

PICARDIE – Étude n° 4 :

Intitulé Étudier les modes de garde offerts aux jeunes enfants
et l’impact sur l’insertion professionnelle des femmes

Nom du responsable Mme LELIEVRE, Déléguée Régionale aux Droits des Femmes.
Partenariat CAF, Conseils Généraux, DRTEFP, Drass.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

À partir de l’état des lieux des modes de garde en Picardie, évaluer l’impact sur
l’insertion professionnelle des femmes.

Méthodologie
utilisée

Recueil des données disponibles auprès des partenaires.
Questionnaire complétant le recueil.
L’analyse des données à partir de leur croisement effectué par un prestataire
extérieur.

Calendrier des
opérations

Lancement de l’opération prévu 1er semestre 2002.

Valorisation À définir par le comité de pilotage.
Cadre de travail Directive européenne relative à l’insertion professionnelle des femmes.

COG CNAF.
Difficultés réelles
ou prévues

Préserver les contextes spécifiques de chacun des départements.
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Région POITOU-CHARENTES

POITOU-CHARENTES - Étude n° 1 :

Intitulé Étude Éducateurs de Jeunes enfants

Nom du responsable SAUMONNEAU (responsable pôle social)

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass
Maître d’œuvre : cabinet X
Partenaires sociaux : employeurs (CCAS-associations)

Objectif de l’étude et
résultats attendus

En complément de l’enquête ES (source utilisée dans le schéma des formations
sociales) connaître la structure démographique des EJE employés dans les
structures de santé de la petite enfance / pour évaluer les besoins de formation

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique adressée à toutes les crèches et haltes garderie de la région

Calendrier des
opérations

Sur l’exercice 2002

Cadre de travail S’inscrit dans la mise en œuvre du schéma régional des formations sociales
ordonnée par le préfet de région en juillet 2001

Difficultés réelles ou
prévues

Dimension de l’enquête
Enquête dont le thème et le contexte constituent une première

POITOU-CHARENTES - Étude n° 2 :

Intitulé Démographie médicale

Nom du responsable SCHOEN (statisticien régional)

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass
Maître d’œuvre : service statistique

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Produire un document synthétique donnant des informations chiffrées et
cartographiques utiles pour les installations de professionnels de santé, ainsi
qu’études diverses.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données issues du fichier ADELI.
Tableaux de données au niveau cantonal.
Cartographie communale avec utilisation d’une méthode de double lissage.

Calendrier des
opérations

Récupération des données début 2002.
Traitement et valorisation des données courant printemps 2002

Valorisation Publication diffusée largement auprès des partenaires (services Drass, Ddass,
INSEE, Professionnels de santé)

Cadre de travail S’inscrit dans une série annuelle de production et de diffusion d’information de
démographie médicale
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POITOU-CHARENTES - Étude n° 3 :

Intitulé Charte qualité dans les CHRS de la région Poitou-Charentes

Nom du responsable Sylvie LHUILLIER conseillère technique en travail social Drass Poitou-
Charentes, chef de projet régional schémas d’accueil d’hébergement et
d’insertion (schéma AHI)

Partenariat Cette étude s’inscrit dans le travail d’animation régionale avec les 4 Ddass de la
région. La maîtrise d’ouvrage sera assurée par l’équipe projet régionale
schéma AHI, et la maîtrise d’œuvre confiée à l’équipe de recherche de l’Institut
régional de Travail social (IRTS) dans le cadre d’un cahier des charges élaboré
avec les partenaires CHRS.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Meilleure connaissance des pratiques au sein des CHRS, rendre lisible le
travail d’accueil, d’hébergement et d’insertion socioprofessionnelle effectué par
les intervenants dans les CHRS.

L’état des lieux des pratiques en matière de respect des droits des usagers.
Ce travail est lié aux préoccupations d’amélioration des prestations des CHRS.
Le but est d’élaborer au niveau régional d’une Charte qualité

Méthodologie
utilisée

À partir des données issues du logiciel OPHELIA, partir de la connaissance
du public accueillis pour élaborer une enquête visant à mieux connaître les
prestations et pratiques au sein des CHRS.

Recueil de données auprès des CHRS volontaires.
Interview d’un échantillon de public accueilli pour recueillir leurs avis et

suggestions sur le travail d’accompagnement dont ils ont bénéficié
Appui pour l’élaboration d’un projet de charte qualité régionale CHRS

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Diffusion de la charte qualité et de ses principaux éléments d’analyse à
l’ensemble des CHRS de la région et à leurs financeurs en vue de leur adhésion.
Mais également base de l’outil de communication permettant d’informer les
usagers de ces structures dès leur entrée.

Cadre de travail • Les 4 départements de la région ont validé leur schéma d’accueil
d’hébergement et d’insertion et un document mis en perspective régionale
sert de cadre à ce travail pour les 3 années à venir.

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Participe à la fonction d’observation sociale développée au sein de la Drass
Poitou-Charentes, mission confiée, dans le cadre du plan d’action triennal, au
statisticien (H. SCHOEN) et à la conseillère technique en travail social.

Difficultés réelles
ou prévues

L’élaboration d’un cahier des charges respectant les intérêts et les contraintes
des 4 départements (Ddass)
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POITOU-CHARENTES - Étude n° 4 :

Intitulé Onze ans de mémento

Nom du responsable SCHOEN (service statistique)

Partenariat Maître d’ouvrage : Drass
Maître d’œuvre : service statistique

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mettre en série les données de STATISS afin de voir les dernières évolutions
pour des prévisions éventuelles

Méthodologie
utilisée

Exploitation des STATISS des onze dernières années avec l’aide de graphiques
et de tableaux.

Calendrier des
opérations

Réalisation durant le premier semestre 2002

Valorisation Publication diffusée auprès des services à vocation d’études (services Drass,
Ddass, INSEE)

Cadre de travail Dans le cadre des nombreux schémas, les séries chronologiques de données
sanitaires et sociales sont un outil souvent réclamé

POITOU-CHARENTES - Étude n° 5 :

Intitulé SAE 2000

Nom du responsable SCHOEN (service statistique)

Partenariat Maître d’ouvrage : Service statistique
Maître d’œuvre : service statistique

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mise en valeur des résultats issus de l’enquête SAE 2000.

Méthodologie
utilisée

Exploitation des résultats de l’enquête SAE 2000, avec l’aide de graphiques et
de tableaux et de cartes.

Calendrier des
opérations

Réalisation durant le premier semestre 2002

Valorisation Publication diffusée auprès des services à vocation d’études (services Drass,
ARH, Ddass, INSEE), ainsi qu’aux établissements ayant répondus à cette
enquête. Mise sur le site intra net de la Drass.

Cadre de travail Outil d’accompagnement pour le service de planification de la Drass.

Difficultés réelles ou
prévues

Retard dans la disponibilité des données
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POITOU-CHARENTES - Étude n° 6 :

Intitulé
Évaluation du besoin de formation (en AMP) du personnel,

employé par les EHPAD
Nom du responsable M. Saumonneau, responsable du pôle action sociale de la Drass
Partenariat Maître d’ouvrage de la Drass. Maître d’œuvre : à déterminer (cabinet d’études).

Partenaires : les directeurs d’établissements, prenant en charge des personnes
âgées dépendantes, qui auront signé les conventions tripartites (448
établissements concernés)

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer le besoin de formation du personnel déjà en activité et non diplômé,
susceptible de suivre une formation d’AMP. Mise en œuvre d’un objectif du
schéma régional des formations sociales, relatif à l’amélioration de la qualité de
la prestation.

Méthodologie utilisée Recensement exhaustif, par département, du personnel à former
Calendrier Sur l’exercice 2002
Valorisation Support à déterminer : publication, réunion…Vraisemblablement combinaison

des deux. Sous la forme de :
une synthèse des résultats de l’étude, diffusée auprès des employeurs ;
et ensuite, utilisée comme support à une réunion d’information départementale.

Cadre de travail Travail s’inscrivant dans le schéma régional des formations sociales, adopté par
le préfet de région en juillet dernier.

Articulation avec
d’autres projets

Ce travail s’inscrit aussi dans le processus de basculement dans la réforme de la
tarification des EHPAD.

Difficultés réelles
ou prévues

A priori néant : les employeurs sont demandeurs d’une professionnalisation de
leur personnel.

POITOU-CHARENTES - Étude n° 7 :

Intitulé Récupération des déchets des officines

Nom du responsable Jacques Perney
Partenariat Maître d’ouvrage : Syndicats de pharmaciens

Maître d’œuvre : Drass Poitou-Charentes
Participation : Ordre des pharmaciens – ADEME – Conseil régional –
Collecteurs privés

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Opération ponctuelle de récupération de l’ensemble des déchets stockés depuis
40 à 50 ans des officines

Méthodologie
utilisée

Pré-enquête réalisée par les syndicats de pharmaciens (étude des éléments
quantitatifs et qualitatifs)
Collecteurs : scénarii de récupération
Organisation de la démarche technique et financière

Calendrier 2002
Valorisation Communication : Brochure – Synthèse – Évaluation

Mise sur Internet et Intranet
Cadre de travail Programme d’action partagé entre pharmaciens, État, ADEME, Conseil régional
Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Articulation avec l’élaboration de plan régional d’élimination des déchets
d’activités de soins à risques infectieux

Difficultés réelles
 ou prévues

Aspects financiers – Étude constituant une première en France
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POITOU-CHARENTES - Étude n° 8 :

Intitulé Consultations en milieu scolaire : évaluation de l’accès aux soins
des collégiens et lycéens à risque suicidaire

Nom du responsable
Monsieur le Professeur MARCELLI, PU-PH, chef de service de l’inter secteur
2 de pédopsychiatrie de la Vienne, Centre hospitalier H. Laborit de Poitiers

Partenariat Maître d’ouvrage : Association « Formation Information Recherche sur
l’Enfance et l’Adolescence » présidée par le Pr Marcelli

Maître d’œuvre : ORS Poitou-Charentes
Partenariat technique (méthodologie et suivi) :
Dr M.Choquet (INSERM U 472)
Dr Roux, médecin conseiller technique du Rectorat de Poitiers
Dr Bouet, DIM, Centre Hospitalier H. Laborit de Poitiers
Dr Catheline, PH inter secteur 2 de pédopsychiatrie
M.Gervais, psychosociologue, association ISATIS de Poitiers
Dr Simat, conseiller technique de l’inspection académique de Poitiers
Partenariat financier :
Agence régionale de l'hospitalisation du Poitou-Charentes
URCAM (Union Régionale des Caisses d’Assurances Maladie du Poitou-

Charentes )
Mutualité sociale Agricole (MSA)
Associations régionales (ARFTCO, ARCMSA, FIREA)

Méthodologie
utilisée

La méthodologie reprendra celle d’une enquête précédente effectuée en
Aquitaine (« Les élèves à l’infirmerie scolaire » M. Choquet and coll.,
INSERM, 2001).

Cette étude colligera 1 000 questionnaires répartis en :
- 400 questionnaires correspondants aux entretiens élèves/infirmiers spécialisés
(200 questionnaires élèves, 200 questionnaires infirmiers spécialisés) issus de
15 collèges et de 15 lycées du département de la Vienne ;
- et 600 questionnaires élèves/infirmiers ou assistants sociaux scolaires (soit 300
questionnaires élèves et 300 questionnaires infirmiers ou assistants sociaux
scolaires) issus de huit collèges et de huit lycées dans chacun des trois
départements de Charente, Charente-Maritime, Deux-Sèvres, soit 48
établissements.
Choix des établissements :
- en Vienne, les 30 établissements sélectionnés sont ceux dans lesquels les
permanences de l’inter secteur 2 existent ;
- pour les 3 autres départements, une première sélection se fera sur la base du
volontariat ; une deuxième sélection parmi les établissements scolaires
volontaires sera effectuée par le rectorat selon des critères d’organisation et de
composition des équipes d’écoute (présence ou non de médecin scolaire,
assistante sociale, infirmière, etc…)
Méthodologie de l’enquête : questionnaires confidentiels réalisés en double
(questionnaires anonymes appariés) d’une part, par l’élève (avant la
consultation) et d’autre part, par la personne réalisant l’entretien d’écoute
(après la consultation).
La validation, la saisie et l’analyse des questionnaires seront réalisées par
l’ORS Poitou-Charentes en collaboration avec le DIM du Centre hospitalier
H. Laborit.

Calendrier des
opérations

§ Conception et recherche de financements : mars -septembre 2001
§ Recrutement des établissements scolaires : 4ème trimestre 2001
§ Information des établissements participants : janvier-février 2002
§ Recueil des données : mars à mai 2002
§ Saisie et validation des données : 3ème trimestre 2002
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§ Analyse : Fin 2002 (1ers résultats) – début 2003

Valorisation § Communications orales :
- journées locales de restitution vers les établissements scolaires participant à
l’étude ;
- restitutions régionales lors d’un colloque commun avec l’Éducation nationale
et lors des journées de médecine et santé de l’adolescent.
§ Réalisation d’une plaquette de présentation des résultats de l’étude 
§ Publications scientifiques dans revues spécialisées

Cadre de travail Cette étude s’inscrit :
§ d’une part, dans le Programme régional de Santé « Suicide et dépression

chez l’adolescent et l’adulte jeune en Poitou-Charentes », en particulier un
de ses objectifs qui vise à repérer les adolescents et adultes jeunes
présentant un risque de dépression ou un risque suicidaire. Cet objectif est
décliné en deux actions :

- Mettre en place un groupe de professionnels représentatifs des
différentes institutions pour définir des recommandations de prise en
charge de la dépression, du suicide et de la tentative de suicide ;
- Former les professionnels intervenant auprès des adolescents et
adultes jeunes.

§ d’autre part, dans le Schéma régional d’organisation sanitaire en psychiatrie
dont un des volets est consacré à la prise en charge des adolescents.

Les résultats de cette étude doivent permettre d’analyser les besoins de
formation des professionnels du milieu scolaire, d’évaluer le dispositif original
existant en Vienne entre l’Éducation nationale et l’inter secteur de
pédopsychiatrie de la Vienne, de prévoir quel dispositif d’intervention à mettre
en place en milieu scolaire en lien avec les services de psychiatrie.
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Région PROVENCE-ALPES-CÔTE-D’AZUR

PACA - Étude n° 1 :

Intitulé Prise en charge globale sanitaire et sociale des publics
les plus éloignés de l’emploi

Nom du responsable Annie STAGLIANO, Françoise MASSARO (Drass)
Partenariat  Le service public de l’emploi régional : DRTEFP, DRANPE, DRAFPA ; le

service public de l’emploi départemental ; les acteurs locaux
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mise en œuvre de propositions visant à la prise en charge globale sanitaire et
sociale des publics les plus éloignés de l’emploi en vue de les accompagner
dans leur parcours d’insertion sociale, professionnelle ou de formation.
Apporter un cadre de référence commun pour les acteurs locaux leur permettant
d’avoir une meilleure connaissance et prise en compte des problématiques des
publics les plus éloignés de l’emploi et de mieux les accompagner dans leur
parcours d’insertion sociale, professionnelle ou de formation.

Méthodologie
utilisée

- Une étude action sur des territoires (zones d’emploi) permettant de structures
un réseau d’acteurs pour favoriser la connaissance et améliorer les réponses.
- Une analyse des difficultés et besoins repérés pour leur prise en compte par les
échelons décisionnels départementaux et régionaux

Calendrier Année 2002

Valorisation Capitalisation de bonnes pratiques sous forme de réunions d’échanges
Cadre de travail 1) Volet emploi de la loi de lutte contre les exclusions ;

2) Commande du service public de l’emploi régional

PACA - Étude n° 2 :

Intitulé Connaissance de l’architecture hospitalière
en Provence-Alpes-Côte-d’Azur

Nom du responsable André SARFATI (Drass)
Partenariat L’étude sera menée dans le cadre d’une équipe projet associant ARH, Drass,

ERSM, CRAM. La Mission économique et financière de la TG, les Ddass et les
Directions de l’équipement seront associées au projet

Objectif de l’étude et
résultats attendus

À court terme  : acquérir une visibilité à moyen terme des besoins à couvrir
dans la demande de la construction et de la rénovation afin de planifier les
moyens à mobiliser pour aider les établissements publics et privés de santé dans
l’adaptation de l’outil hospitalier.
À l’instar des volets thématiques SROS, cette étude pourrait comporter
- un bilan de l’existant
- une évaluation des besoins ( projets de travaux ou construction) au regard du
Sros
- l’inventaire des ressources financières contenues dans les budgets H et
consacrée à l’amortissement et ou la maintenance du bâti
Apprécier
- la fonctionnalité des hôpitaux
- état du bâti
- adaptation aux fonctions de l’hôpital, opérationnalité.
- Leur conformité : eaux, incendie, électrique, amiante …
À moyen terme  cette étude pourrait être complétée et évoluer vers la
constitution d’une base de données permettant de connaître la valeur
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fonctionnelle de chaque hôpital dans sa dimension architecturale au regard de
ses missions.

Méthodologie
utilisée

Enquête avec questionnaire comportant :
- un volet financier
- un volet technique permettant de faire une ébauche de diagnostique sur l’état
du bâti et de sa valeur fonctionnelle.
- Plan et schémas
Le contenu du questionnaire pourrait varier en fonction du  degré de finesse
requis dans la connaissance existant, ainsi que des moyens obtenus pour cette
étude. Il pourrait être réalisé par un groupe de travail ou par un bureau d’étude
selon le degré de technicité attendu.
Il serait souhaitable que le questionnaire soit servi dans le cadre d’une visite sur
site dont il faut déterminer la durée et l’opérateur.

Calendrier des
opérations

Année 2002 – Le projet selon son ampleur pourrait être poursuivi les années
suivantes

Cadre de travail Groupe de travail sur les investissements hospitaliers et leurs aspects techniques
et financiers. Ce groupe s’est donné comme mission :
- planification : faire un diagnostic de l’existant et programmer les
investissements nécessaires dans le moyen et long terme.
- appui méthodologique à l’instruction des dossiers d’investissements.

PACA - Étude n° 3 :

Intitulé IVG- Identification de groupes de population à risque

Nom du responsable Patrick PROVANSAL
Partenariat l’étude sera menée par une équipe projet Drass associant au niveau local les

conseils généraux (PMI), le Planning familial, la santé scolaire.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Du constat d’une augmentation sensible du nombre d’IVG dans la région, la
Conférence régionale de santé a demandé une étude permettant de dégager des
groupes éventuels de population à risque afin d’engager des actions de
prévention ciblée.

Méthodologie
utilisée

Une première étude sera menée à partir des données disponibles (SAE, PMSI,
Bulletins de déclaration si les résultats d’années récentes sont disponibles).
L’analyse des résultats avec les partenaires locaux amènera éventuellement des
compléments d’enquête.

Calendrier 1er semestre 2002

Cadre de travail Conférence régionale de santé.
Suivi régional des politiques nationales
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PACA - Étude n° 4 :

Intitulé
Définition et mise en œuvre d’une procédure d’évaluation des actions

PRAPS et PRS jeunes financées au titre des 2 programmes
Nom du responsable Danièle MARQUIS (Drass)
Partenariat Ddass – Assurance maladie
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluation des résultats des programmes 1999 et 2000 en vue notamment de
l'élaboration du PRAPS de 2ème génération.

Méthodologie
utilisée

Élaboration d'une grille d'évaluation
Évaluation à l'aide de cette grille de la synthèse des programmes régionaux des
années 1999 et 2000
synthèse

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Rapport de synthèse
Cadre de travail Évaluation des programmes demandée par le Ministère

PACA - Étude n° 5 :

Intitulé
Situation de l’emploi des infirmières puéricultrices et les auxiliaires

de puériculture en région PACA et perspectives d’évolution
Nom du responsable Bernadette LHUILLIER

Partenariat L’étude sera menée dans le cadre d’une équipe projet réunissant Drass, CAF,
Conseils généraux, Associations gestionnaires de structures.

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance des professions : emploi actuel et perspectives d'évolution afin
d'évaluer les besoins de formations.

Méthodologie
utilisée

Une première étude consistera à réunir des données de cadrage sur les effectifs
actuels des deux professions, nombre par secteurs d'activité, âge, ancienneté, …
Une deuxième étude portera sur le devenir à la sortie des écoles du personnel
formé.
Une troisième étude portera sur les perspectives d'évolution des personnels
actuellement en poste

Calendrier Année 2002

Valorisation Publication
Cadre de travail Schéma régional des formations paramédicales

Projet territorial de l'État/Emploi-formation petite enfance
Plan famille (développement de l'accueil de la petite enfance)



110

PACA - Étude n° 6 :

Intitulé
Attractivité de la région PACA – Prise en charge sanitaire et sociale

des populations non-résidentes.
Nom du responsable André MELQUIOND
Partenariat Cette étude est menée par une équipe projet Drass/Ddass

Autre partenariat : ARH et INSEE
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesure des conséquences des flux de population sur 1) le dispositif sanitaire et
social de la région 2) les moyens des services déconcentrés

Méthodologie
utilisée

Étude descriptive des flux de population
Étude relative à la mesure de l’impact sur le fonctionnement des services
déconcentrés confiée à un consultant en organisation.
Synthèse des deux approches

Calendrier des
opérations

1er semestre 2002

Valorisation Rapport de synthèse
La description des flux de population et leurs prises en charge sanitaire et
sociale seront utilisées dans les prochains schémas d'organisation sanitaire,
médico-sociaux et sociaux

Cadre de travail L'ensemble des procédures qui nécessitent une bonne connaissance des besoins
de la population

PACA- Étude n° 7 :

Intitulé Les CAMSP – Étude des rapports d’activité établis
selon le logiciel de l’association inter CAMSP

Nom du responsable Mireille CREISSON (Drass)
Partenariat Équipe projet réunissant  Association inter Camsp, Drass, Ddass, ERSM,

Conseils généraux (PMI)
Autre partenaire DGAS

Objectif de l’étude et
résultats attendus

Réflexion autour d'un rapport d'activité permettant d'instruire les demandes de
création ou d'extension de capacité.

Méthodologie
utilisée

Analyse critique d'une part du rapport réglementaire et du logiciel Camsp
Propositions portant sur le contenu
Étude des CAMSP de la région à partir des données issues des établissements
utilisant le logiciel inter Camsp

Calendrier 2ème semestre 2002
Valorisation Publication
Cadre de travail Plan triennal 2001-2003 en faveur des personnes handicapées
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Région LA RÉUNION

LA RÉUNION - Étude n° 1 :

Intitulé de l’étude
Base de données pour le social :

Bilan des études et recherches réalisées dans domaine social à la Réunion
Nom du responsable Françoise ESTEVE
Partenariat Maître d’ouvrage          Drass

Maître d’œuvre             IRTS
Partenaires                    Observatoire du social, CORI

objectifs de l’étude
et résultats attendus

Selon les thèmes de la BDSL, cataloguer l’ensemble des études et recherches
réalisées à la Réunion depuis 10 ans, pour disposer d’un véritable annuaire des
travaux réalisés et méthodologies employées, et moyens mis en œuvre ; base de
données pour l’observatoire du social.

Méthodologie
utilisée

Il s’agit de dépouiller tous les fonds existants (bibliothèques, centres de
documentation, services, …) ; de contacter les auteurs éventuellement.
Et de réaliser une base de données facilement accessible, par thème, mot clé,
auteurs.

Calendrier des
réalisations :

Dépouillement (fin) : 1er trimestre 2002
Validation : 2ème trimestre
Publication : fin 2002

Valorisation CD Rom
Intranet

Cadre de travail Observatoire du social.

Articulation avec
d’autres projets

Bases de données sanitaires du CORI

Suite éventuelle au
projet

Accès Internet
Proposition de travaux complémentaires à l’Observatoire du social

Difficultés réelles
ou prévues

Gros travail de dépouillement, commencé en 2001, qu’il s’agit de terminer et
valoriser
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LA RÉUNION - Étude n° 2 :

Intitulé de l’étude Tableau de bord du social

Nom du responsable Françoise ESTEVE

Partenariat Maître d’ouvrage          Drass
Maître d’œuvre             Service Statistique
Partenaires             Comité de pilotage de l’observatoire du social  (CAF,
ANPE, Rectorat)

objectifs de l’étude
et résultats attendus

Présenter un recueil statistique pertinent des principaux indicateurs du social,
Valider les données de la BDSL

Méthodologie
utilisée

Établir un mémento du social, à partir des données de la BDSL, les faire valider
par les producteurs, actualiser les données

Calendrier des
réalisations :

Liste des indicateurs : 1er trimestre 2002
Validation : 3ème trimestre
Publication : fin 2002

Valorisation Fascicule annuel
CD Rom
Intranet

cadre de travail Observatoire du social.
PRAPS

Articulation avec
d’autres projets

Atlas de la santé
BDSL
Statiss

Suite éventuelle au
projet

Indicateurs de pauvreté, conseil général

Difficultés réelles
ou prévues

Il s’agit de recueillir des données à l’échelle départementale, difficulté de
validation
Mise en œuvre retardée de 1 an par rapport au programme initial

LA RÉUNION - Étude n° 3 :

Intitulé de l’étude Tableau de bord communal du social

Nom du responsable Françoise ESTEVE, Jean-Yves CHEUNG
Partenariat Maître d’ouvrage          Drass

Maître d’œuvre             Service Statistique
Partenaires                Comité de pilotage de l’observatoire du social 

objectifs de l’étude
et résultats attendus

À partir des données de la BDSL, présenter un recueil statistique pertinent des
principaux indicateurs du social à une échelle communale

Méthodologie
utilisée

actualiser les données de la BDSL
valider par les producteurs
produire des cartes

Calendrier des
réalisations 

Liste des indicateurs : 1er trimestre 2002
Validation : 3ème trimestre
Publication : fin 2002

Valorisation Fascicule annuel
CD Rom
Intranet

Cadre de travail Observatoire du social.
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Articulation avec
d’autres projets

Atlas de la santé
BDSL
Statiss

Suite éventuelle au
projet

Indicateurs de pauvreté, Conseil général

Difficultés réelles
ou prévues

Il s’agit de recueillir des données à l’échelle communale, difficulté de validation
Mise en œuvre retardée de 1 an par rapport au programme initial

LA RÉUNION - Étude n° 4 :

Intitulé de l’étude Indicateurs de précarité

Nom du responsable Jean-Yves CHEUNG, Françoise ESTEVE
Partenariat Maître d’ouvrage          Drass

Maître d’œuvre             Service statistique
Partenaires              Observatoire du social, INSEE, Conseil général

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Exploitation fine à un niveau infra communal des données du recensement de la
population, échelle iris 2000

Méthodologie
utilisée

Ratios calculés par iris 2000, cartographie sous Arcview

Calendrier des
réalisations 

Ratios : 1er trimestre 2002
Validation : 2ème trimestre
Publication : fin 2002

Valorisation Cartes couleurs
Cadre de travail Observatoire du social

Atlas
Articulation avec
d’autres projets

Bases de données du social

Difficultés réelles
ou prévues

Difficultés de lecture de fond de cartes

LA RÉUNION - Étude n° 5 :

Intitulé de l’étude Bilan des études et recherches réalisées dans domaine sanitaire à la Réunion

Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage          Drass

Maître d’œuvre             CORI (INSERM)
Partenaires                    IRTS

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Recenser l’ensemble des études et recherches réalisées à la Réunion dans le
domaine de la santé, pour disposer d’un véritable annuaire des travaux réalisés
et méthodologies employées, et moyens mis en œuvre ; base de données pour la
recherche médicale et les professionnels de santé.

Méthodologie
utilisée

Il s’agit de dépouiller tous les fonds existants (bibliothèques, centres de
documentation, services administratifs, hôpitaux..) ; de contacter les auteurs
pour préciser éventuellement les méthodes, résultats et publications.

Calendrier des
réalisations

Dépouillement : poursuivre 1er trimestre 2002
Validation : 2ème trimestre
Publication : fin 2002

Valorisation Livre en projet :
CD Rom
Intranet

Cadre de travail Conseil d’Orientation de la Recherche médicale
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Articulation éventuelle
avec d’autres projets
et/ou études

Bases de données sociales de l’observatoire du social
PRS addictions, diabète

Suite éventuelle au
projet

Accès Internet
Proposition de travaux complémentaires

Difficultés réelles
ou prévues

Gros travail de dépouillement, commencé en 2001, qu’il s’agit de terminer et
valoriser

LA RÉUNION - Étude n° 6 :

Intitulé de l’étude
Exploitation de l’enquête de prévalence de la consommation d’alcool

parmi les malades hospitalisés
Nom du responsable Christine CATTEAU, Michel FONTAINE
Partenariat Maître d’ouvrage          DREES

Maître d’œuvre             Drass, Service statistique
Partenaires              Observatoire régional de la Santé

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Mesurer la morbidité relative à la consommation d’alcool  en milieu hospitalier
Se comparer aux autres régions françaises. Comparaison avec l’enquête de
l’ORS chez les médecins libéraux.

Méthodologie
utilisée

Enquête réalisée en 2000 dans toutes les régions françaises à la demande de la
DREES, par questionnaire sur un échantillon de patients hospitalisés dans les
services. À la Réunion, enquête exhaustive un jour donné. 20 établissements
concernés.

Calendrier des
réalisations :

Enquête réalisée en novembre 2000
Saisie en 2001, fichier apuré
Exploitation : 1er trimestre 2002

Valorisation Publication prévue en mars 2001
cadre de travail Enquête nationale, réalisée conjointement avec les ORS.
Articulation avec
d’autres projets

PRS Addictions

Suite éventuelle au
projet

Mise en œuvre d’actions dans le cadre du PRS.

Difficultés réelles
ou prévues

Mise en œuvre de l’enquête difficile. Exploitation ralentie du fait du cadrage
national.

LA RÉUNION - Étude n° 7 :

Intitulé de l’étude Évaluation du réseau de prise en charge du syndrome d’alcoolisation fœtal

Nom du responsable Denis LAMBLIN
Partenariat Maître d’ouvrage          Drass

Maître d’œuvre             CAMSP
Partenaires                   ORS

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Depuis 1997, est procédée à l’évaluation du développement d’une population de
318 enfants nés en 1996, et à risque de syndrome d’alcoolisation fœtale (SAF)
Il s’agit de préciser le diagnostic de Syndrome d’alcoolisme fœtal et d’en
évaluer l’efficacité de la prise en charge
1- Confirmation de l’importante prévalence des syndromes d’alcoolisation
fœtale dans le Sud de la Réunion
2- Par le suivi à long terme des enfants porteurs de SAF sous toutes ses formes,
se rendre compte qu’ils évoluent tous, aussi les plus légèrement atteints, vers
une certaine inadaptation sociale, source de handicap mental progressif,
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augmentant alors les listes d’attente en établissements  spécialisés. En 2001, un
véritable réseau s’est constitué. Cette étude doit permettre l’évaluation de ce
réseau. D’autres indicateurs devront être établis, d’efficacité de la prise en
charge et de prévention de l’incidence.

Méthodologie
utilisée

Repérage des enfants par un médecin et tests réalisés tous les 1 an ½.
Il s’agit de réaliser une étude de l’évolution de ces enfants sur un plan
somatique, cognitif, neurocomportemental, aux âges de 12 mois (+/-1mois), de
30 mois (+/-2 mois), de 4ans ½ (+/-3 mois) et de 6-7 ans, âge du CP.
- de réévaluer et réajuster l’incidence du syndrome d’alcoolisation fœtale
(SAF), à chaque âge sous ses différentes formes 

Calendrier des
réalisations 

Liste des indicateurs : 1er trimestre 2002
Analyse fin 2002

Valorisation Publication, conférences
cadre de travail PRS addictions
Articulation avec
d’autres projets

PRAPS

Suite éventuelle au
projet

Communication et prévention
Étendre le projet au reste du département, en particulier avec le CAMSP du
Nord

Difficultés réelles
ou prévues

Important travail de terrain, animation du réseau, suivi des données,
éloignement géographique

LA RÉUNION - Étude n° 8 :

Intitulé de l’étude Diabète et syndromes associés
Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           Service Statistique
Partenaires                   INSERM

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Réaliser une étude géographique fine de la répartition spatiale, du diabète et
syndromes associés. Analyser la surmortalité et sur-morbidité ainsi que la
consommation de soins.

Méthodologie
utilisée

Dans le cadre de l’atlas de la santé, traiter les données de mortalité et
morbidité et consommation de soins,  par une analyse géographique, en
se basant sur des cartes IGN permettant une identification des échelles
pertinentes vis-à-vis du DNID.

Calendrier des
réalisations :

Les travaux prévus en 2002 portent sur :
Le diabète et syndromes métaboliques à la Réunion
¬ Définitions et problématique réunionnaise.
 Mortalité.
® Morbidité hospitalière et libérale.
¯ Besoins de santé / offre de soins.
° Facteurs de risque et distribution géographique.

Valorisation Publication dans le cadre de l’Atlas
Base de données sous Arcview

cadre de travail SROS, PRS
Articulation avec
d’autres projets

Réseau de recherche en santé publique, INSERM

Suite éventuelle au
projet

Base de données partageables entre les acteurs

Difficultés réelles
prévues

Données infra communales difficilement accessibles
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LA RÉUNION - Étude n° 9 :

Intitulé de l’étude Évaluation du réseau de soins néphro-dialyse

Nom du responsable Rose GRAS
Partenariat Maître d’ouvrage        AURAR

Maître d’œuvre             ORS
Partenaires                   Drass, CGSS, ELSM, Néphrologues

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Le réseau a pour objectifs de dépister les néphropathies, d’organiser la
prise en charge des patients atteints de maladie rénale, d’améliorer la
prise en  charge des dialysés et transplantés.
Il s’agit de diminuer la prévalence de l’IRCT et d’améliorer la qualité
de vie des patients

Méthodologie
utilisée

Définition de marqueurs pour les actions réalisées.
Évaluation des actions mises en œuvre, des moyens mobilisés, de
l’organisation et du fonctionnement du réseau : modification de l’organisation
des soins, des pratiques individuelles et collectives, du partenariat.
Évaluation du gain en terme de coût

Calendrier des
réalisations :

Liste des indicateurs : 1er trimestre 2002
Analyse fin 2002

Valorisation Communication au réseau
Cadre de travail Réseau
Articulation éventuelle
avec d’autres projets

PRS diabète

Difficultés Problèmes liés à la vie du réseau, communication, difficulté de mise en œuvre
des indicateurs précis.

LA RÉUNION - Étude n° 10 :

Intitulé de l’étude Réalisation d’un atlas de la santé et du social

Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           Service Statistique
Partenaires                   IRD, DREES, ARH. CGSS Réunion (Caisse générale de
Sécurité sociale)

 L’ELSM Réunion (Échelon local du Service médical)
 La CAF Réunion (Caisse d’Allocations familiales)
L’INSEE Réunion

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Il s’agit de disposer de l’ensemble des informations nécessaires à la bonne
compréhension des pathologies à la Réunion.
Ceci devant permettre une analyse des pathologies sous un angle non
strictement biomédical, mais avec un éclairage qui tienne compte de
l’environnement géographique, social et culturel, de l’offre de soins, dans une
île marquée par une histoire mouvementée de migrations de populations
diverses.
Sera ainsi constitué un véritable système d’information géographique devant
permettre aux acteurs de prévention de cibler les zones prioritaires, et les
éléments pertinents dans la survenue des pathologies
L’atlas de la santé à la Réunion se propose de réaliser un état des lieux à échelle
fine, reposant sur des indicateurs validés par les spécialistes régionaux de santé
publique. Il offrira aux décideurs les termes des choix possibles, avantages et
inconvénients à l’établissement de telle ou telle priorité sanitaire.
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Méthodologie
utilisée

Un géographe de la santé sera recruté, qui bâtira un SIG à partir des données
socioéconomiques, démographiques, d’offre de soins, de mortalité et morbidité.
Il traitera les données par une analyse géographique, en se basant sur des cartes
IGN permettant une identification des échelles pertinentes vis-à-vis du DNID.
La bonne échelle est celle qui assure la plus grande homogénéité à l’intérieur de
la zone retenue, et la plus grande hétérogénéité avec les zones avoisinantes.  Il
s’agit, à la Réunion où, de par leur taille, les communes recoupent des réalités
diverses et non pertinentes, de zoner les données, et de les agréger selon des
échelles infra communales qui seraient plus pertinentes, code postal ou iris
2000.

Calendrier des
réalisations :

Un rapport de faisabilité a été rédigé en juin 2001. Il recense l’ensemble
des données disponibles. Les travaux prévus en 2002 portent sur :
1. Le contexte
⇒ Contexte démographique et socio-économique
⇒ Conditions de vie
2.    La mortalité
⇒ Mortalité générale réunionnaise
⇒ Géographie des causes médicales de décès
3. L’offre de soins
⇒ Étude géographique de l’offre de soins
4. Flux de patients en milieu hospitalier
⇒ Motifs et modes de recours aux soins hospitaliers
⇒ Stratégies de recours aux soins hospitaliers et tendances
⇒ Flux vers la métropole

Valorisation Publication d’un Atlas
Base de données sous Arcview, actualisable tous les ans

cadre de travail SROS, PRS, PRAPS

Articulation avec
d’autres projets

 Réseau de recherche en santé publique, INSERM
Recherche sur inégalités sociales et santé,  IRD, Université

Ø Suite éventuelle
au projet

Base de données partageable entre les acteurs

Ø Difficultés
réelles prévues

Données difficilement accessibles ou utilisables, lenteur, analyse infra
communale nécessaire mais souvent impossible
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LA RÉUNION - Étude n° 11 :

Intitulé de l’étude Perspectives de démographie médicale

Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           Service Statistique
Partenaires                   DREES, DIRSS Antilles Guyane

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Projeter le nombre de médecins à la Réunion, sur la base des simulations faites
France entière des postes créés, à partir d’hypothèses de migrations et
d’installations spécifiques.

Méthodologie
utilisée

Programmes SAS de la DREES, répertoire Adeli au 1er janvier 2001,
modèle de déroulement des études médicales. Puis application
d’hypothèses d’installation et de durée de vie des actifs

Calendrier des
réalisations

Calculs à réaliser en 2002

Valorisation Publication
Communication aux partenaires

Cadre de travail Schéma des professions sanitaires
Articulation avec
d’autres projets

Projet national et antillais

Suite éventuelle au
projet

Actualiser le modèle et corriger les hypothèses

Difficultés réelles
prévues

Macros SAS, durée des programmes

LA RÉUNION - Étude n° 12 :

Intitulé de l’étude Méthodologie d’enquête sur le handicap, recension des sources de données

Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           Service Statistique
Partenaires                   ORS, Conseil général, CAF, CGSS, INSEE

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

- Étudier la faisabilité d’une enquête sur le handicap à la Réunion
- Utiliser les données de l’enquête HID
- Recenser l’ensemble des données existantes (enquêtes, fichiers…)

Méthodologie
utilisée

Exploitation de sources existantes, COTOREP, CDES, listes d’attentes
Données des enquêtes ES et en population existantes
Extrapolation des résultats de HID

Calendrier des
réalisations :

Le recueil des données au 2ème trimestre 2002
Analyse HID : juillet 2002
Listes d’attentes : Août 2002
Dossier : septembre 2002

Valorisation Publication, dossier

Cadre de travail Schéma du handicap
Articulation avec
d’autres études

ES2001

Suite éventuelle au
projet

Mise en place d’une enquête épidémiologique

Difficultés réelles
prévues

Données éparses et peu mobilisables.
Nécessité d’une collaboration médicale
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LA RÉUNION - Étude n° 13 :

Intitulé de l’étude Enquête d’évaluation de l’impact de la CMU
Nom du responsable Christine CATTEAU
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           ORS
Partenaires                  CGSS

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Suivre et Évaluer la mise en place de la loi CMU :
1- Suivre la montée en charge du dispositif
1- Évaluer le nombre et les caractéristiques des bénéficiaires de la CMU
1- Évaluer le ressenti des bénéficiaires et des professionnels

Méthodologie
utilisée

1- Mettre en place un recueil de données, statistiques mensuelles de la CGSS,
et recours au contentieux de la Drass
1- Enquête auprès des bénéficiaires, à la CGSS, dans les PASS (permanences
d’accès aux soins des hôpitaux)
1- Enquête auprès des professionnels, médicaux et sociaux

Calendrier des
réalisations :

Méthodologie et questionnaires : 1er trimestre 2002
Test 2ème trimestre
Terrain (échantillon) : 3ème trimestre
Exploitation : 4ème trimestre

Valorisation Publication, dossier
Cadre de travail PRAPS
Articulation avec
d’autres projets

Enquête ORS dans les PASS

Difficultés réelles
prévues

Travail en groupe, coordination importante

LA RÉUNION - Étude n° 14 :

Intitulé de l’étude ISAAC-Ile de la Réunion
Étude épidémiologique des allergies infantiles : asthme, rhinite et eczéma

Nom du responsable Isabella ANNESI
Partenariat Maître d’ouvrage        INSERM

Maître d’œuvre            Drass, Service statistique
Partenaires                   Rectorat Service Santé scolaire

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Cette étude a pour objectif de mesurer la prévalence et la sévérité des allergies
infantiles de l’asthme, des rhinites allergiques, de l’eczéma parmi les enfants de
5ème et de 4ème scolarisés, d’en mesurer les facteurs étiologiques et les facteurs
de risque. Il s’agit de pouvoir comparer ces résultats avec ceux d’autres régions,
du fait d’une même définition de la pathologie, d’une même méthodologie avec
reproduction de l’enquête par questionnaires. En final, promouvoir un
programme de prévention

Méthodologie
utilisée

La population cible est constituée par >=3 000 collégiens représentatifs de
l’ensemble des 5ème et 4ème , par tirage au sort d’écoles dans les établissements
publics et privés de l’île.
Le questionnaire écrit est le questionnaire ISAAC traduit et validé par le
groupe ISAAC enrichi par des questions sur les facteurs de risque et le
recours aux soins dus aux allergies dans l'enfance ainsi que par des
questions mises spécialement au point pour tenir compte des dernières
hypothèses émises sur les facteurs de risque des allergies ainsi que
des problèmes spécifiques au climat tropical.
L’enquête est conduite sur le terrain par des médecins de santé scolaire.
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Calendrier des
réalisations :

Enquête réalisée en 2000. Saisie en 2001.
Exploitation : 1er trimestre 2002
Publication 2ème trimestre 2001

Valorisation Publication, dossier complet.
Articles
Présentation à colloques

cadre de travail Groupe de travail ISAAC

Articulation avec
d’autres projets

Recherche médicale
Calendrier pollinique

Suite éventuelle au
projet

Enquête complémentaire sur tests polliniques
Colloque prévu fin 2002

Ø Difficultés
réelles prévues

Enquête lourde sur le terrain, qui a nécessité une bonne collaboration avec les
médecins de santé scolaire.

LA RÉUNION - Étude n° 15 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les violences faites aux femmes

Nom du responsable Maryse Jaffard
Partenariat Maître d’ouvrage       Service du Droit des femmes

Maître d’œuvre           INED
Partenaires                   Drass, INSEE, CAF, Conseil Général

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Cerner les divers types de violences personnelles qui s’exercent envers les
femmes

en analyser le contexte familial, social, culturel et économique
étudier les réactions des femmes
appréhender les conséquences sur la santé physique et mentale.
Mettre en évidence l’ampleur du problème ; la réalité échappe au
système statistique français et reste méconnue.

Méthodologie
utilisée

L’enquête pilote a eu lieu fin 2001 à la Réunion.
L’enquête finale comprendra un échantillon de 2 000 femmes tirées au sort
Méthode CATI, enquête par téléphone.

Calendrier des
réalisations :

1998 : enquête pilote en métropole
2000 : collecte des données nationales
2001 : enquête pilote dans les DOM
2002 : enquête sur le terrain à la Réunion

Valorisation Publication, dossier, articles
Cadre de travail Participation à une enquête nationale

Articulation avec
d’autres projets

PRAPS, PRS enfance maltraitée

Suite éventuelle au
projet

 Mise en place d’actions

Difficultés réelles
prévues

Financement important, coordination nationale
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LA RÉUNION - Étude n° 16 :

Intitulé de l’étude Les interruptions volontaires de grossesse à la Réunion
Nom du responsable Christine CATTEAU

Partenariat Maître d’ouvrage        Drass
Maître d’œuvre           Service statistique
Partenaires                  INED

objectifs de l’étude
et résultats attendus

- Reconstituer une série chronologique des IVG depuis la mise en place de la
loi
- Caractéristiques des femmes
- Méthodes utilisées

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données existantes
Analyse

Calendrier 2002

Valorisation Publication, dossier
Communication colloque Conseil général

Cadre de travail Plan périnatal, Comité technique de la naissance

Articulation avec
d’autres projets

Suivi de la fécondité, enquête famille

LA RÉUNION - Étude n° 17 :

Intitulé de l’étude ÉTUDE de la mortalité infantile : évolution depuis 1950

Nom du responsable Magali Barbierri
Christine Catteau

Partenariat Maître d’ouvrage        INED
Maître d’œuvre           Drass
Partenaires                  INSERM, INSEE

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

- Évolution de la mortalité infantile depuis les années 1950
- Analyse des causes

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données existantes
Analyse

Calendrier des
réalisations :

2002

Valorisation Publication, dossier, article dans la revue Population
Communication colloque conseil général

cadre de travail Plan périnatal, Comité technique de la naissance

Articulation avec
d’autres projets

Suivi de la fécondité, enquête famille, IVG
Étude mortinatalité
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LA RÉUNION - Étude n° 18 :

Intitulé de l’étude La santé des enfants, à travers l’exploitation de l’enquête famille

Nom du responsable Christine CATTEAU

Partenariat Maître d’ouvrage        INSEE
Maître d’œuvre            Drass, Service statistique
Partenaires                   INED, Conseil Général

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

L’enquête famille réalisée à la Réunion pour la 1ere fois nous a permis une
analyse de la mesure de la fécondité ; il reste à en extraire les données
concernant les enfants dans les familles : mode de garde, santé.

Méthodologie
utilisée

Enquête sur un échantillon de 5000 familles.
Fichier SAS mis à disposition de la Drass par l’INSEE

Calendrier des
réalisations :

Enquête réalisée en 1997. Le volet conditions de vie a été exploité par la Drass
en 1999. Un rapport sur la maîtrise de la fécondité et contraception sera remis
fin 2001.
Exploitation du volet enfants : 1er trimestre 2002
Publication : mars 2001

Valorisation Publication, dossier complet.
Articles dans la revue Population et dans Économie de la Réunion (INSEE).
Présentation à colloques

Cadre de travail Groupe de travail dans le cadre du CRIESR

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Comité régional de la naissance
Conférence régionale de santé, ayant pour thème : naître et grandir à al Réunion

Ø Suite éventuelle
au projet

Colloque prévu fin 2002 sur les minima sociaux et la démographie

Ø Difficultés Collaboration intra institutionnelle  : INSEE, Conseil Général, Université..

LA RÉUNION - Étude n° 19 :

Intitulé de l’étude
Enquête sur la prévalence de la consommation d’alcool

parmi les usagers du système de soins
Nom du responsable Sylvie Besson ORS
Partenariat Maître d’ouvrage        DREES, FNORS

Maître d’œuvre           ORS
Partenaires                   Drass

Objectifs de l’étude - mesurer la prévalence des comportements d’alcoolisation excessive dans des
populations en situation de soins
- étudier le lien entre motifs de recours aux soins et consommation excessive
d’alcool
- mesure de la morbidité ambulatoire liée à la consommation d’alcool

Calendrier des
réalisations :

Le recueil des données a eu lieu en novembre 2000, comme pour l’enquête
hospitalière, une 1ère analyse a été présentée en juin 2000. La suite de l’analyse
doit se faire conjointement avec les autres régions et la Drass. Présentation
début 2002.

Valorisation Publication, dossier complet, articles.
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cadre de travail Enquête nationale
PRS Addictions

Articulation avec
d’autres études

Enquête de morbidité hospitalière

Ø Suite éventuelle
au projet

 Mise en place d’actions dans le cadre du PRS.

Ø Difficultés
réelles prévues

Enquête difficile sur le terrain, avec 60/80 médecins répondants

LA RÉUNION - Étude n° 20 :

Intitulé de l’étude Tableau de bord sur les addictions à la Réunion

Nom du responsable Christine CATTEAU, Salima Cosadia
Partenariat Maître d’ouvrage        Drass

Maître d’œuvre           ORS
Partenaires                   Service des douanes, OFDT

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

Disposer d’un « Tableau de bord » des principaux indicateurs et éléments
d’information sanitaires sur les addictions à la Réunion ; données validées et
actualisées en permanence ; suivi de la consommation, évolution de la mortalité
et de la morbidité, en ce qui concerne le tabac, l’alcool et la toxicomanie.

Méthodologie
utilisée

Analyse de données chiffrées et de fichiers disponibles par ailleurs :
- Actualiser les données sur l’alcool produites par l’ORS en 1995, et le service
statistique de la Drass en 1998
- Enrichir ces données de celles concernant le tabac et les toxicomanies
- Introduire les indicateurs nationaux définis par la FNORS pour Score Santé
- Regrouper, analyser et synthétiser les résultas des études et travaux mis en
place à la Réunion dans le cadre du PRS addiction depuis 1996.

Calendrier des
réalisations :

L’étude de faisabilité a eu lieu en 2001.
Réalisation et publication en 2002.

Valorisation Publication, dossier complet, CD Rom.
Cadre de travail PRS Addictions
Articulation éventuelle
avec d’autres projets
et/ou études

Enquêtes de morbidité et de toxicomanie
Atlas de la santé
Projet TREND de l’OFDT

Ø Suite éventuelle
au projet

Évaluation du PRS.

Ø Difficultés
réelles prévues

Recueil parfois difficile
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LA RÉUNION - Étude n° 21 :

Intitulé de l’étude Étude sur la mortinatalité à la Réunion

Nom du responsable Emmanuelle Rachou

Partenariat Maître d’ouvrage        Drass
Maître d’œuvre           ORS
Partenaires                   Professionnels de santé concernés, PMI

Objectifs de l’étude
et résultats attendus

- Connaître l’incidence des décès fœtaux et néonatals précoces à la Réunion
- Décrire, quantifier et analyser leurs causes et les facteurs de risque
- Pouvoir évaluer les orientations prises dans le SROS Périnatalité
- Mettre en place des mesures

Méthodologie
utilisée

Grilles de recueil élaborées à partir de celles du CTCN :
• Grille interruption thérapeutique de grossesse
• Grille mortalité néonatale précoce
• Grille mortinatalité
Enregistrement prospectif dans les maternités

Calendrier Enregistrement : Année 2002
Analyse : 2003

Valorisation Publication, dossier, article
Cadre de travail Plan périnatal, Comité technique de la naissance

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Suivi de la fécondité, enquête famille, IVG, mortalité infantile

Suite éventuelle au
projet

Mise en place de mesures de prévention

Difficultés réelles
prévues

Enregistrement en prospectif, animation, suivi
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Région RHÔNE-ALPES

Le programme d’études 2002 s’organise autour des principales priorités de l’action régionale
qui s’expriment notamment dans les différents Plans ou Schémas, selon des modalités qui
intègrent un partenariat accru avec les institutions régionales travaillant sur les mêmes
champs.

Dans le domaine de la Santé, la Drass entreprend un effort particulier d’amélioration de
l’observation régionale en santé dans un triple objectif d’amélioration de la connaissance, de
la mise en cohérence des travaux des institutions partenaires, d’une amélioration de la
pertinence de l’allocation de ressources dans un but de réduction des inégalités territoriales de
santé. Une étude et une évaluation sur la mise en œuvre de la CMU seront menées avec le
concours des CPAM de la région. Des travaux d’utilisation du PMSI seront également tentés
sous l’angle de l’étude d’indicateurs de santé à un niveau local. Les priorités régionales de
santé ne sont pas oubliées : un travail de valorisation de l’enquête alcool sera mené en lien
avec l’ORS.

Dans le domaine social, seront poursuivis les investissements entrepris précédemment dans
l’observation des dispositifs (ASI, FAJ, …), des publics en difficultés, et des capacités
d’accueil dans le médico-social. La phase d’élaboration du diagnostic du PRAPS 2 imposera
également une mise à jour du travail de recueil et de mise en forme des indicateurs de
précarité (Atlas sociaux n°1 et 2). Dans le domaine de l’observation sociale, un travail
particulier est entrepris en partenariat avec le Conseil général de Savoie dans l’optique d’un
approfondissement des Atlas sociaux précédents.

Dans le domaine de la formation et des professions, les responsabilités spécifiques de la Drass
conduisent à améliorer et mieux coordonner les travaux de démographie médicale et
paramédicale menée par différents partenaires. Dans la suite du Schéma régional des
formations sociales, un effort sera fait pour améliorer le système d’informations « emploi -
formation » social (enquête insertion des jeunes diplômés).

RHÔNE-ALPES - Étude n° 1 :

Intitulé Évaluation de la CMU en Rhône-Alpes

Nom du responsable MC N’Djin (IP Drass)
Partenariat Fonds national CMU, CPAM de la région
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Évaluer les conditions de la mise en place de la CMU en Rhône-Alpes

Méthodologie
utilisée

Exploitations de données des partenaires.
Entretiens avec les acteurs.

Calendrier Année 2002
Valorisation Publications, Internet…
Cadre de travail Équipe projet

Articulation avec
d’autres études

Cette étude sera précédée/accompagnée d’une étude statistique de la population
des bénéficiaires.

Difficultés réelles
ou prévues

Problèmes de méthodologie
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 2 :

Intitulé CHRS-Cava et politique de l’emploi

Nom du responsable J. Chenet (Pôle Social de la Drass)

Partenariat DRTEFP-CHRS-CAVA
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Analyser la contribution des CHRS et Cava à la politique de l’Emploi

Méthodologie
utilisée

Production et analyse de données
Entretiens de terrain

Calendrier Année 2002
Valorisation Publication, Internet,  Intranet, rencontres…
Cadre de travail Équipe projet
Articulation avec
d’autres projets

Articulation avec SEPR

RHÔNE-ALPES - Étude n° 3 :

Intitulé Étude sur l’exposition en radon

Nom du responsable M.Chapgier (Service Santé environnement de la Drass)
Partenariat Ddass
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Mesure de la concentration en radon dans les établissements publics

Méthodologie
utilisée

Traitement statistique des résultats des mesures dans les établissements publics

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publication, Internet,  Intranet, rencontres…
Cadre de travail Circulaire du 27 janvier 19999

Articulation avec
d’autres projets

Suite et fin du travail entrepris dans 6 départements en 2001 sur les 2
départements non encore traités

RHÔNE-ALPES - Étude n° 4 :

Intitulé Besoins de formation en aides soignant et aides médico-psychologiques

Nom du responsable C.Maison (Service des Formations Sanitaires et Sociales de la Drass)

Partenariat ARH, CRAM, employeurs, conseils généraux, écoles
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance des besoins en formations d’ASH et de AMP

Méthodologie
utilisée

Enquêtes spécifiques, interview des acteurs

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publication, Internet,  Intranet, rencontres…
Cadre de travail Lien avec la réforme de la tarification des personnes âgées
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 5 :

Intitulé Cartographie de la télémédecine

Nom du responsable MC. Ravault (IRS)

Partenariat ARH
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance de l’étendue des dispositifs de télémédecine dans la région

Méthodologie
utilisée

Étude cartographique

Calendrier Année 2002

Valorisation Internet, Intranet

RHÔNE-ALPES - Étude n° 6 :

Intitulé Insertion professionnelle des jeunes diplômés en travail social

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Service Statistiques)

Partenariat Écoles
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaissance des conditions d’insertion des travailleurs sociaux diplômés en
2000

Méthodologie
utilisée

Enquête statistique au près des nouveaux diplômés.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet
Cadre de travail Enquête prévue dans le cadre du Schéma régional des formations

professionnelles

RHÔNE-ALPES - Étude n° 7 :

Intitulé Évaluation du PRS Alcool

Nom du responsable MJ. Communal (IRS)

Partenariat À définir
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Enquête auprès de jeunes ayant bénéficié d’une sensibilisation contre l’alcool en
auto-école et échantillon témoin

Méthodologie
utilisée

Enquête statistique : saisie et traitement

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet,  Intranet, rencontres
Articulation avec
d’autres études

Évaluation du PRS
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 8 :

Intitulé Besoin d’accueil de la population handicapée adulte

Nom du responsable L.Malleval

Partenariat Cotorep, DRTEFP, CREAI
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Cerner l’adéquation des besoins de la population adulte handicapée et de l’offre
d’accueil dans les structures

Méthodologie
utilisée

Étude comparative des données extraites du système d’informations des
Cotorep par rapport aux entrées et sorties des établissements.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet,  Intranet
Cadre de travail Planification de l’offre d’accueil

RHÔNE-ALPES - Étude n° 9 :

Intitulé Étude des actions collectives financées par les FAJ

Nom du responsable J.Chenet

Partenariat Partenaires des fonds d’aides aux jeunes
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître les actions collectives financées par les FAJ : public, ampleur,
impact…

Méthodologie
utilisée

Étude des données produites par les partenaires.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publications, Internet,  Intranet
Cadre de travail Plans de lutte contre l’exclusion

RHÔNE-ALPES - Étude n° 10 :

Intitulé Suivi statistique de l’ASI

Nom du responsable J.Chenet, Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat Ddass et partenaires du dispositif (ANPE, Missions locales…)
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Connaître le public bénéficiant de l’ASI. Comparaison entre l’entrée et la sortie
du dispositif.

Méthodologie
utilisée

Mise en place d’une fiche de suivi individuelle et exploitation statistique en fin
d’année.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publications, Internet,  Intranet
Cadre de travail Plans de lutte contre l’exclusion

Articulation avec
d’autres études

Suite de l’étude qualitative menée en 2001 : mise en place d’un outil de suivi
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 11 :

Intitulé Étude sur la matério-vigilance

Nom du responsable Mc Ravault (IRS)
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Étude de la matério-vigilance dans les établissements hospitaliers

Méthodologie utilisée Reprise du traitement d’une enquête déjà effectuée.

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet,  Intranet

RHÔNE-ALPES - Étude n° 12 :

Intitulé Achat de données à l’INSEE

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Service Statistiques)
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Acheter les données à l’INSEE nécessaires à tous travaux statistiques et d’étude
de l’année

Calendrier des
opérations

Année 2002

Difficultés réelles
ou prévues

Relations « commerciales » avec l’INSEE

Rhône-Alpes - Étude n° 13

Intitulé Observatoire Emploi-jeunes dans le domaine sanitaire et social
Nom du responsable J.Chenet
Partenariat CREAI, URIOPS
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Poursuite éventuelle de l’étude entamée en 2001 : analyse qualitative des
nouvelles activités, de l’impact du programme sur l’insertion des jeunes,
professionnalisation des emplois, pérennisation des activités

Méthodologie utilisée Analyse par entretiens.

Calendrier Année 2002

Valorisation À déterminer
Cadre de travail Programme régional Emplois/Jeunes

RHÔNE-ALPES - Étude n° 14 :

Intitulé EAO en PMSI-SSR

Nom du responsable MC Ravault

Partenariat Établissements, ARH
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Élaboration d’un CD-ROM pédagogique pour comprendre le PMSI-SSR

Calendrier Année 2002

Valorisation À déterminer
Cadre de travail Mise en œuvre du PMSI-SSR
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 15 :

Intitulé Santé et travail

Nom du responsable J.Chenet (Drass
Partenariat DRTEFP, partenaires de l’ASI
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Lien entre santé et travail précaire

Méthodologie utilisée À déterminer
Calendrier Année 2002
Valorisation Publications, Internet, Intranet
Articulation avec
d’autres études

Suite de l’étude faite sur l’ASI en 2001

RHÔNE-ALPES - Étude n° 16 :

Intitulé Tableau de bord de la pauvreté en Rhône-Alpes

Nom du responsable J.Chenet – Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat Caf de la région.
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Donner semestriellement une photographie de la pauvreté à un niveau
géographique fin dans la région.

Méthodologie
utilisée

Débouché de la convention de collaboration statistique entre les Caf et les
Drass/Ddass : exploitation des fichiers Caf

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet
Cadre de travail Convention de collaboration Caf-Drass
Articulation avec
d’autres projets

Poursuite des efforts d’observation sociale

RHÔNE-ALPES - Étude n° 17 :

Intitulé Travaux de démographie sur les professions sanitaires et sociales

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat ARH, Urcam, URML, Écoles….
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Répondre par des travaux statistiques appropriés aux besoins actuels de
connaissances et de projections démographiques sur les professions sanitaires et
sociales

Méthodologie
utilisée

-projections par profession à partir d’Adeli
-diffusion des projections DREES et régionalisés et comparaison avec d’autres
sources (Urcam, UrML)
-analyse de l’évolution des professions entre 1990 et 1999 à travers les 2
recensements de populations

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet
Cadre de travail Toute question d’actualité sur la démographie médicale
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RHÔNE-ALPES - Étude n° 18 :

Intitulé Migrations définitives des personnes défavorisées

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Voir si les personnes en situation économique défavorisée changent de lieu de
résidence d’une manière spécifique- Prévue non réalisée en 2001

Méthodologie
utilisée

Analyser dans le recensement de 1999 les migrations des populations en
difficultés sociales

Calendrier Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet

RHÔNE-ALPES - Étude n° 19 :

Intitulé Mise en place d’indicateurs locaux de santé

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)

Partenariat Tout partenaire concerné par l’observation de la santé au niveau régional
Objectif de l’étude Caractériser l’état de santé des populations à un niveau géographique fin
Méthodologie
utilisée

Recueillir et mettre en forme des indicateurs de santé au niveau cantonal
essentiellement à partir des statistiques de décès de l’INSERM et du PMSI

Calendrier des
opérations

Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet
Cadre de travail  Groupe sur l’observation de la santé au niveau régional

Articulation avec
d’autres projets

Lien à faire avec le Praps

RHÔNE-ALPES - Étude n° 20 (éventuel)

Intitulé Observation sociale en Savoie

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat Ddass et Conseil général de Savoie
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Produire une observation sociale dans 2 territoires d’action sociale du Conseil
général de Savoie

Méthodologie
utilisée

Produire et mettre en forme des indicateurs sur ces territoires.
Mener une véritable démarche d’observation sociale intégrant une participation
active des acteurs de terrain sur ces territoires.

Calendrier Année 2002

Valorisation Publications, Internet, Intranet
Articulation avec
d’autres projets

Poursuite de l’effort fait en matière d’observation sociale par la Drass dans la
lignée des Atlas Sociaux n°1 et 2
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Tableau de bord des travaux réalisés en 2001

Région ALSACE

ALSACE - Bilan n °1:

Intitulé de l’étude Étude des besoins en professionnels paramédicaux :
« repérage régional des évolutions démographiques »

Nom du responsable C. FILSER (Drass), J. ANDRIAN (Drass)
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass ALSACE

Partenaires : ARH - URCAM
Rappel des
objectifs de l’étude

Étude de la situation actuelle en matière de professionnels paramédicaux et
perspectives à moyen terme.

Résultats réalisés Réalisation d’une enquête selon le protocole prévu.
Méthodologie
utilisée

Questionnaires adressés aux établissements de santé, médico-sociaux et sociaux
(447 établissements et services).
Utilisation de données existantes (SAE, ...).

Calendrier des
réalisations :

Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, année 2000
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),

      premier semestre 2001
     Opérations terminées

Valorisation
éventuelle

Réunion régionale de présentation des résultats le 10 juillet 2001.
Réalisation et diffusion d’un document de présentation des résultats.

Ce que l’étude a
apporté au cadre dans
lequel a été opéré ce
travail

Meilleure connaissance du stock de personnels en place et des flux
prévisionnels de 2001 à 2010.

Suite éventuelle au
projet

Nouvelle étude prévue courant 2003 en vue d’évaluer l’impact de la mise en
œuvre de l’aménagement et la réduction du temps de travail dans les
établissements.
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Région AQUITAINE

AQUITAINE - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Quelles prises en charge des handicapés vieillissants ?
État des lieux et prospective

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Chef du service politiques sociales et médico-sociales
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Maître d’œuvre : CREAHI
Rappel des objectifs 
de l’étude

Compléter par une approche quantitative, l’étude qualitative réalisée fin 2000
sur la description des différentes réponses apportées, en termes de prise en
charge aux personnes handicapées vieillissantes.
État de lieux : L’étude décrit quantitativement ces populations au regard des
types de prise en charge déterminés dans la première étude
Prospective : Sur une période de moyen terme (2000-2010), évolution de la
population étudiée, estimation des besoins.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Ensemble des objectifs

Méthodologie
utilisée

Enquête postale auprès des établissements d’hébergement et d’accueil des
adultes handicapés, auprès des familles d’accueil, auprès des établissements
pour personnes âgées.
Utilisation de résultats de VQS en particulier pour l’estimation des besoins en
population générale et de HID 98 et 2000 pour la partie prospective (quotients
de mortalité en établissement)

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),

AQUITAINE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Enquête sur l’état des vigilances

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Le sous-directeur du pôle santé
Partenariat Maître d’ouvrage Drass Pôle santé ; coordonnateur d’hémovigilance, service

Ressources statistiques.
Maître d’œuvre : Cabinet d’études sous traitant

Rappel des
objectifs de l’étude

Bilan des vigilances
État de la montée en charge des dispositifs de vigilance
Descriptif quantitatif et qualitatif des procédures mises en place.
Test sur les indicateurs élaborés par la CCréSSA à la demande de la DGS

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Étude non réalisée en 2001. Reconduite à 2002
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AQUITAINE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude État des lieux et cartographies des pharmacies d’aquitaine

Nom du responsable Drass d’Aquitaine –
Pharmacien Inspecteur régional – Statisticien régional

Partenariat Maître d’ouvrage Drass
Maître d’œuvre : Drass

Rappel des
objectifs de l’étude

Dresser les cartes départementales pour les communes concernées par l’article
60 –V de la loi sur la CMU
Réaliser un descriptif de l’offre au regard des populations desservies pour
l’ensemble de l’Aquitaine

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Étude non achevée en 2001. Reconduite à 2002
Une première cartographie à partir de l’inventaire communal a été réalisée et
soumise aux commissions départementales.
La cartographie définitive sera élaborée après un autre passage devant les
commissions départementales qui, après adoption de la loi de modernisation
sociale, devront émettre un nouvel avis sur les rattachements de communes
dépourvues d’officine aux communes de plus de 2 500 habitants.

Méthodologie
utilisée

Cartographie à partir des données de l’inventaire communal et des travaux des
commissions départementales mises en place.

Calendrier des
réalisations :

Données : Inventaire communal 98/99 réajusté en fonction des créations
d’officine

Valorisation
éventuelle

Cartes et « 4 pages » en 2002

AQUITAINE - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Impact des mesures ASI dans les parcours d’insertion (social et
professionnel)

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Chef du service politiques sociales et médico-sociales

Partenariat Maître d’ouvrage Drass
Partenariat Drass, Ddass, le SPER (DRTEFP, ANPE, AFPA, AGEFIPH), les
conseils généraux
Maître d’œuvre : Cabinet d’études sous traitant

Rappel des
objectifs de l’étude

Connaître l’impact réel sur les populations cibles des mesures ASI.
Connaître les publics

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Étude non réalisée en 2001. Reconduite à 2002

Calendrier des
réalisations

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées).
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AQUITAINE - Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Extension de STATISS dans le champ social

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Service statistique
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Maître d’œuvre : Drass
Rappel des
objectifs de l’étude

Élargir la palette d’indicateurs de Statiss, dans le domaine social (précarité,
marché du travail) et dans celui des dépenses de protection sociale

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Étude non achevée en 2001. Poursuivie en 2002
Sélection des indicateurs issus de la BDSL réalisée en 2001,  autres indicateurs à
définir en 2002

Méthodologie
utilisée

Utilisation en priorité des données de la BDSL
Recherche de données et d’indicateurs dans les systèmes d’information des
partenaires (Emploi, dépenses de protection sociale)

Calendrier des
réalisations 

Données 1999 ou 2000 suivant disponibilité dans la BDSL

Valorisation éventuelle En 2002 : publication (Statiss), Internet

AQUITAINE - Bilan n° 6 :

Intitulé de l’étude Atlas régional (1)
Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Service statistique
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

URCAM d’Aquitaine – ORS Aquitaine,
Maître d’œuvre : ORS

Rappel des
objectifs de l’étude

Dresser une cartographie permanente et évolutive de la région sous forme d’Atlas
informatique publié sur cédérom et sur Internet et pouvant être mis à jour et
étendu chaque année à de nouveaux indicateurs

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Pour chaque indicateur, création d’une fiche type décrivant précisément ses
caractéristiques (champ, concepts, source, etc.) : réalisé (une quarantaine de
fiches pour la 1ère version de l’atlas (version papier)

Calendrier des
réalisations

Réalisé en 2001

Valorisation éventuelle Fiches techniques. Diffusion prévue février 2002
Suite éventuelle au
projet

Construire la base de données qui alimentera l’état informatique type permettant
la fabrication de la planche de l’atlas contenant carte, graphe et tableau.

AQUITAINE - Bilan n° 7 :

Intitulé de l’étude Atlas régional (2)

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Service statistique
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

URCAM d’Aquitaine – ORS Aquitaine,
Maître d’œuvre : Consultant extérieur

Rappel des
objectifs de l’étude

Dresser une cartographie permanente et évolutive de la région sous forme
d’Atlas informatique publié sur cédérom et sur Internet et pouvant être mis à
jour et étendu chaque année à de nouveaux indicateurs

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude de faisabilité d’un atlas informatique diffusé sur Internet : réalisé

Calendrier des
réalisations :

Étude réalisée en 2001
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Ce que l’étude a
apporté au cadre dans
lequel a été opéré ce
travail

Se situe dans le projet plus général de mettre en place un fonds de données
statistiques structuré, à disposition des services déconcentrés et des partenaires
extérieurs.

AQUITAINE - Bilan n° 8 :

Intitulé de l’étude Démographie des professions médicales

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Statisticien régional
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Maître d’œuvre : Drass
Rappel des
objectifs de l’étude

Réponse aux demandes d’information sur la démographie  médicale par
commune.

Méthodologie
utilisée

À partir du fichier ADELI, statistiques par commune pour les spécialités
médicales

Calendrier des
réalisations :

4ème trimestre 2001

Valorisation éventuelle Publication

AQUITAINE - Bilan n° 9 :

Intitulé de l’étude Exploitation des bulletins d’IVG

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Médecin inspecteur régional
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Maître d’œuvre : Médecin inspecteur régional / service Ressources :
statistiques

Rappel des
objectifs de l’étude

Description des personnes ayant subi une IVG en 1999 et en 2000
Caractéristiques socio-démographiques, techniques employées…

Méthodologie
utilisée

Exploitation des bulletins statistiques
Calage sur les données SAE

Calendrier des
réalisations 

Les IVG en 1999 et 2000
Réalisation 4ème trimestre 2001

Valorisation éventuelle Publication

AQUITAINE - Bilan n° 10 :

Intitulé de l’étude Exploitation de l’enquête alcool

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Statisticien régional
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

PÖLE SANTÉ / service statistique
Maître d’œuvre : service statistique

Rappel des
objectifs de l’étude

Exploitation régionale de l’enquête nationale sur l’alcool réalisée auprès des
patients hospitalisés.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude réalisée en 2001

Calendrier des
réalisations :

Patients hospitalisés un jour donné en décembre1999

Valorisation éventuelle Publication
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Ce que l’étude a
apporté au cadre dans
lequel a été opéré ce
travail

Premiers résultats provisoires
Élaboration d’une méthodologie de redressement des non-réponses
transposable à l’exploitation nationale.

Articulation avec
d’autres projets

Groupe de travail national sur l’exploitation de l’enquête alcool.

Suite éventuelle au
projet

Exploitation plus approfondie en 2002 suite aux travaux du groupe national

AQUITAINE - Bilan n° 11 :

Intitulé de l’étude Étude sur les métiers du social
Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Statisticien régional
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Service Professions - service statistique
Maître d’œuvre : Chef de projet du schéma régional des formations sociales et
statisticien régional

Rappel des
objectifs de l’étude

Suite aux travaux du schéma régional sur les formations sociales, réaliser un
document particulier descriptif de la situation des professions, des formations
et des évolutions à court/moyen terme.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Descriptif de la situation des professions sociales, des formations et des
évolutions à court-moyen terme réalisé

Méthodologie utilisée Exploitation d’une enquête particulière réalisée en 2000

Calendrier des
réalisations :

Rétrospectif : professions sociales en 1997, 1998, 1999
Prospectif : évolutions 2000 – 2002

Valorisation
éventuelle

Publication dans le cadre du schéma régional des professions sociales en
2001.

Ce que l’étude a
apporté au cadre dans
lequel a été opéré ce
travail

Réponse aux questions portant sur la description de l’existant et les
projections sur 3 ans

AQUITAINE - Bilan n° 12 :

Intitulé de l’étude État des lieux et diagnostic des prises en charge offerte
aux personnes handicapées

Nom du responsable Ddass des Pyrénées atlantiques (64)   Service des établissements
Partenariat Maître d’ouvrage Conseil général 64 / Ddass 64

Maître d’œuvre : Consultant extérieur
Rappel des
objectifs de l’étude

État des lieux, diagnostic, orientations

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude réalisée en partie, interrompue par les maîtres d’ouvrage.

Calendrier des
réalisations :

Travail réalisé sur deux ans : 2000, 2001

Ce que l’étude a
apporté

Élaboration du schéma départemental
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AQUITAINE - Bilan n°13 :

Intitulé de l’étude Document de synthèse - Aquitaine : santé social

Nom du responsable Drass d’Aquitaine – Service statistique
Partenariat Maître d’ouvrage Drass

Maître d’œuvre : Prestataire extérieur
Rappel des
objectifs de l’étude

Rassembler dans un document de synthèse les principales données chiffrées
accompagnées d’une analyse succincte les différents secteurs du domaine
sanitaire et social.
Fournir aux acteurs régionaux des données de cadrage commentées, dans une
présentation correspondant à l’organisation des missions des Ddass et des
Drass

Résultats réalisés Achevé
Méthodologie
utilisée

Recueil et analyse de données existantes

Calendrier des
réalisations 

Dernières données disponibles pour chaque secteur d’activité (1998, 1999 et
2000)

Valorisation Publication
Diffusion large aux institutionnels et aux établissements

Région AUVERGNE

AUVERGNE - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Atlas social

Nom du responsable Copilotage DR INSEE-DRASS
                   Bruno PRIOU - Christian BERGER

Partenariat URCAM – SMRA – Ddass – CG – CAF – MSA - DRE
Rappel des
objectifs de l’étude

 Stratégique : Réunir un ensemble de paramètres descriptifs de la situation
sociale de la population.

 Opérationnels : Cerner les caractéristiques sociales et démographiques de la
population à travers les différentes aides apportées aux familles et aux
personnes.

Méthodologie
utilisée

Mise à plat des informations disponibles « en valeur par cartographies,
histogrammes, diagrammes – Édition de 4.500 exemplaires d’une brochure et de
20 CD-ROM

Calendrier des
réalisations 

Document disponible en octobre 2001
Mise sur site INTERNET INSEE EN NOVEMBRE 2001

Valorisation
éventuelle

Édition d’une brochure et d’un CD-ROM
Sur site Internet
Conférence de presse prévue en octobre 2001

Ce que l’étude a
apporté

Apprendre aux partenaires de la plate-forme le travail en commun

Articulation avec
d’autres projets

Base incontournable pour des études de besoins (CHRS, FJT, etc…)

Suite éventuelle au
projet

Demande de mise à disposition annuelle de l’information sur les aides et les
différentes rubriques (chômage, etc…) Proposition pour les années suivantes
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AUVERGNE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Évaluation régionale de l’utilisation et de l’impact de l’ASI
Nom du responsable Brigitte THEVENOT
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass en sa qualité de membre du SPE

Maître d’œuvre :  Cabinet d’étude Itaque Clermont-Ferrand
Rappel des
objectifs de l’étude

- Évaluer les modalités d’utilisation et de prescription des crédits ASI
- Mesurer le dispositif en terme de lutte contre l’exclusion sociale

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Investigation engagée par le Cabinet Itaque sur les 4 départements mais de
manière inégale. Les prestataires et les prescriptions n’ont pas encore été
enquêtés.

Méthodologie
utilisée

Ø Enquête statistique et qualitative sur les bénéficiaires de la mesure
Ø Mise en place du partenariat avec les représentants départementaux
Ø Recensement et analyse des outils et modalités de programmation
Ø Évaluation de la mesure par département
Ø Mise en perspective régionale et élaboration d’un rapport final
Ø Propositions et préconisations d’évolution du dispositif.

Calendrier des
réalisations :

§ Mai 2001 : classification avec le commanditaire des objectifs
§ Juin à septembre : recueil des données administratives
§ 13/09/01 : 1er bilan d’étape
§ Octobre à novembre 2001 : élaboration des questionnaires
§ Fin novembre à décembre 2001 : présentation des 1ers résultats
§ Janvier – février 2002 : rapport final

Valorisation Publication dans le cadre des productions de la plate forme d’observation
sanitaire et sociale

AUVERGNE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Étude sur les services d’aide à domicile pour personnes âgées et handicapées

Nom du responsable Étude cartographique, C. BERGER – Drass
Partenariat Ddass, CG, URCAM, CRAM, SMRA, CERAMAC, CREHAI, INSEE
Rappel des
objectifs de l’étude

Ø Mieux connaître les services
Ø Couverture réelle de la population par les différents services

Méthodologie
utilisée

Sur un exercice :
Ø Analyser les populations desservies par les différentes structures et analyser

leur personnel
Ø Envisager des projections de populations pour mieux cerner les besoins

d’ici à 10 à 15 ans
Calendrier des
réalisations :

De mai à octobre 2001 : saisie par le CERAMAC
Novembre : analyse
Décembre : publication

Valorisation Publication avec carte de « chalandise » des différents services
Ce que l’étude a
apporté

Aide à l ‘élaboration d’un programme de santé

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Étude « kit clés en main » - Échantillon de 1 000 personnes en 2002 (âgées
et/ou handicapées)

Suite éventuelle au
projet

PRS

Commentaires Financement : contrat de plan État - Région
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AUVERGNE - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude
Étude de l’impact du seuil de revenu sur l’accès aux soins

dans le cadre de la CMU
Nom du responsable Drass : Huguette PERRIER

URCAM : Christelle KISSANE

Partenariat Drass
URCAM
CPAM63
Ddass63
CMR

Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluer les politiques en faveur de l’accès aux soins des plus défavorisés

Résultats réalisés Étude terminée
Méthodologie
utilisée

Recueil de données
Exploitation d’enquêtes
Exploitation de données administratives

Calendrier des
réalisations 

§ Avril 2000-Juin 2001

Valorisation
éventuelle

Publication parue en juin 2001
« La couverture maladie universelle en Auvergne après un an d’application »
tiré à 600 exemplaires

Ce que l’étude a
apporté

Des propositions d’action à prendre localement

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Trois autres groupes pilotés par l’URCAM :
- Évaluation sanitaire dentaire des ressortissants de la CMU
- Évaluation de la politique des caisses d’assurance maladie pour réduire les
effets de seuil
- Impact de la CMU sur la consommation sanitaire de ses bénéficiaires

Suite au projet Présentation de l’étude en comité de lecture

AUVERGNE – Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Démographie médicale des secteurs public et privé

Nom du responsable Huguette PERRIER

Partenariat ARH – Drass – SMRA – INSEE – URCAM - CRAM

Rappel des
objectifs de l’étude

Mieux connaître la démographie médicale de spécialistes :
Anesthésie réanimation, pédiatrie, gynécologie, psychiatrie, chirurgie
polyvalente

Résultats réalisés La première réunion du groupe est programmée : le 28 septembre 2001
Méthodologie
utilisée

Utilisation des données DREES

Calendrier des
réalisations 

§ Une ou deux réunions en 2001 et poursuite en 2002 si nécessaire

Valorisation Publication
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Région BRETAGNE

BRETAGNE - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Évaluation de la santé des jeunes en Bretagne

Nom du responsable Docteur DEUGNIER
Partenariat - ORS de Bretagne(Maître d’œuvre)

                             - Académie de Rennes (Éducation nationale )
- Directions Diocésaines (Enseignement privé)

    - Établissements agricoles (DRA)
Rappel des
objectifs de l’étude

Contribution à l’évaluation du programme régional de santé « alcool » du
programme régional « suicide » et des actions de promotions de la santé

Résultats réalisés L’enquête a été réalisée sur le terrain
L’exploitation en cours

Méthodologie
utilisée

Enquête par questionnaire sur un échantillon régional représentatif d’élèves de
4ème – 3ème et 1ères et terminales dans l’enseignement public, privé et agricole.

Calendrier des
réalisations 

Période sur laquelle porte l’étude ou le travail statistique : 2001 et suivants
Enquête précédente réalisée en Côtes d’Armor en 1994

BRETAGNE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude
Tableau de bord de suivi d’indicateurs en morbidité mortalité du cancer

en vue de l’évaluation du PRS « la Bretagne contre le cancer »
Nom du responsable Ø Docteur Élisabeth Bretagne - Drass

Partenariat Ø - ORSB (maître d’œuvre)
- ARH
- URCAM
- CHU de Rennes et Brest

Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluer le programme régional de lutte contre le cancer en Bretagne

Résultats réalisés Adéquation dans le temps et dans les objectifs

Méthodologie
utilisée

Ø : exploitation des données préexistantes :
registre des cancers digestifs et broncho-pulmonaires pour le département du
Finistère
registre régional pour les cancers des enfants
PMSI
Mortalité INSERM SCM8

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle porte l’étude ou le travail statistique : 1998 et suivants
Calendrier des opérations 2000 et suivants

Valorisation Publication commune Drass et ORS Bretagne 13000exemplaires diffusés
Disponible sur le site Internet Drass Bretagne
Intervention colloque de Pornic

Ce que l’étude a
apporté

Synthèse des connaissances dispersées dans les différents organismes
Cette action avait été retenue dans le cadre de la CRS

Suite éventuelle
au projet

Commande à l’ORS d’une étude sur l’épidémiologie hospitalière à l’aide de
l’outil PMSI en lien avec l’évaluation du PRS La Bretagne contre le cancer
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BRETAGNE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude
Mise en place et suivi d’un tableau de bord sur les comportements

de consommation des substances psycho-actives en Bretagne
Nom du responsable Drass
Partenariat CIRRD d’Ille et vilaine et centres de ressources en voie d’implantation en

Bretagne par la MILDT sur l’ensemble des départements bretons et l’évaluation
en continu

Rappel des objectifs créer un système d’informations homogènes sur les conduites addictives
Méthodologie utilisée exploitation des données préexistantes (OFDT – Ddass-Drass…)
Calendrier des
réalisations

Période sur laquelle porte l’étude ou le travail statistique : 2001 et suivantes

Valorisation Documents remis aux membres du jury de la CRS le 25/01/2002 et disponibles
sur le site Internet de la Drass
Vente de cigarettes en Bretagne
Les consommations de produits psycho-actifs à la fin de l’adolescence en
Bretagne
Drogues illicites : l’offre d’outils de réduction des risques en Bretagne

Région CENTRE

CENTRE Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Élaboration des schémas
« Personnes âgées – Personnes handicapées » du Loir-et-Cher

Nom du responsable Pour la Ddass de Loir-et-Cher :
Valérie LE SENECAL : pour l’aspect montage financier de l’opération
Annick VILLANFIN et Nathalie TURPIN :  pour le suivi et la mise en œuvre
des schémas.
À noter toutefois que le pilotage des schémas est assuré par le Conseil général
de Loir-et-Cher.

Partenariat Pilotage : Conseil général de Loir-et-Cher
Recours à un consultant pour réalisation des études préalables à l’actualisation
des schémas départementaux
Concours financier de la Ddass de Loir-et-Cher à hauteur de 150 000 francs
(crédits d’étude – DREES – Année 2001)

Rappel des
objectifs de l’étude

Élaboration des schémas « Personnes âgées – Personnes handicapées » du Loir-
et-Cher

Résultats réalisés En cours
Méthodologie
utilisée

Appel à un consultant
Mise en place de groupes de travail
Exploitation des données statistiques « personnes âgées – personnes
handicapées »

Calendrier des
réalisations

§ 2001 - 2002
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CENTRE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Appui social individualisé en Région Centre.

Nom du responsable Drass Mme BONNIN-GABRIEL Service Politiques sociales et médico-
sociales.

Partenariat DRTE / DRANPE / 6 Ddass du Centre.
Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluer l'impact des mesures ASI dans le dispositif de lutte contre le chômage
et les exclusions.

Résultats réalisés Réalisation des questionnaires. Exploitation des questionnaires en cours.
Le rapport intermédiaire est rédigé. Les ateliers départementaux seront mis en
place en novembre, décembre

Méthodologie
utilisée

Questionnaires interviews.

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
Reste : l'interview des bénéficiaires, des mesures ASI, rapport final, prévu pour
janvier avec présentation au CTRI de février.

Valorisation Rapport écrit à diffusion interne.

Région CHAMPAGNE ARDENNE

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 1 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les travailleurs sociaux

Nom du responsable Christiane Frétigny, conseillère technique en travail social
Partenariat maître d’ouvrage = service actions sociales, maître d’œuvre = service études et

statistiques
Rappel des
objectifs de l’étude

Connaître la pyramide des âges des travailleurs sociaux, les faisant fonctions,
l’incidence de la réduction du temps de travail et prévoir les départs à la retraite

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

OUI

Méthodologie utilisée enquête auprès des principaux employeurs
Calendrier des
réalisations

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : Situation de
l’emploi au 31.12.2000,
§ Calendrier des opérations : enquête réalisée au 1er trimestre 2001, relance
des non-répondants au 2ème trimestre, exploitation des résultats au 3ème

trimestre, rédaction d’un « quatre pages » en cours
Valorisation éventuelle Publication d’un « 4 pages »
Ce que l’étude a
apporté

Utilisation des données pour l’élaboration du schéma des professions sociales

Commentaires Quelques difficultés dues aux non-réponses, surmontées en grande partie
d’abord par une relance téléphonique, puis par une interrogation des non-
répondants sur des données de cadrages (effectifs par fonction) pour permettre
une extrapolation des données



165

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 2 :

Intitulé de l’étude Étude sur les interruptions volontaires de grossesses
Nom du responsable Martine Mure (IRS) et Clarisse Lefèvre
Partenariat maître d’ouvrage = IRS, maître d’œuvre = service études et statistiques,

partenariat avec les établissements pratiquant des IVG, les praticiens, la PMI, la
déléguée des droits de la femme, la commission régionale de la naissance pour
l’exploitation des résultats

Rappel des
objectifs de l’étude

Profil des femmes ayant eu recours à une interruption volontaire de grossesse en
2000.
Observations des pratiques, de leur évolution par rapport à l’allongement du
délai à 12 semaines.
Doit déboucher sur des propositions de prévention et d’éducation et sur une
offre de services satisfaisante

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

OUI

Méthodologie
utilisée

Vérifier l’exhaustivité des bulletins sur l’année 2000 et la qualité du
remplissage
Exploitation des bulletins.

Calendrier des
réalisations :

Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : année 2000
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées ) : réalisation au cours du

1er semestre 2001
Valorisation éventuelle Résultats publiés dans Flash Stat Champagne-Ardenne n°6 – août 2001

Communication des résultats lors d’une commission régionale des naissances

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 3 :

Intitulé de l’étude SAPAD Clientèle

Nom du responsable Clarisse Lefèvre
Partenariat DREES – Services études et statistiques d’Alsace et Haute-Normandie
Rappel des
objectifs de l’étude

Profil de la population bénéficiant d’aide à domicile

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Lancement de l’enquête au 1er trimestre 2001, collecte au 2e trimestre,
validation des questionnaires aux 2e et 3e trimestre, en cours de saisie au 4e

trimestre par un opérateur privé
Méthodologie
utilisée

« extension d’enquête » : élaboration d’un questionnaire commun aux trois
régions en s’inspirant du questionnaire utilisé dans l’enquête national ; rédaction
d’un cahier des charges pour la saisie et l’exploitation

Calendrier des
réalisations :

§ Observation de la clientèle dans la semaine du 19 au 25 mars 2001,
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées) : voir plus haut ; il reste
l’analyse des résultats à effectuer une fois l’exploitation informatique terminée

Valorisation
éventuelle

Sous forme de publication début 2002

Ø Suite éventuelle
au projet

Valorisation sous forme de publication début 2002
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CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 4 :

Intitulé de l’étude Montée en charge du dispositif CMU comme indicateur de précarité

Nom du responsable Stéphanie Claracq (Service actions de santé), Clarisse Lefèvre
Partenariat en partenariat avec les organismes de sécurité sociale des différents régimes
Rappel des
objectifs de l’étude

portée du dispositif CMU, connaître le profil des personnes proches du seuil des
ressources mais exclues

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

En partie (uniquement sur le profil des bénéficiaires de la CMU)

Méthodologie
utilisée

harmonisation des données statistiques réalisées par les organismes de sécurité
sociale

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : 2 observations
au 31.10.2000 et au 31.12.2000

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées) : terminées
Valorisation
éventuelle

Communication d’une synthèse régionale lors d’une réunion avec les divers
organismes de protection sociale

Ø Commentaires Difficultés d’harmonisation dans la restitution des données dues aux différents
systèmes d’information existants.
L’étude du profil des exclus de la CMU à cause de l’effet de seuil n’a pu se
faire en raison du report de la date d’examen des ressources pour le
renouvellement des droits à la CMU des anciens bénéficiaires de l’aide
médicale.

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 5 :

Intitulé de l’étude
Évolution des teneurs en nitrates pour les distributions d’eau

de l’Aube et de la Marne
Nom du responsable Frédéric Le Louédec (ingénieur du génie sanitaire), Clarisse Lefèvre

Partenariat maître d’ouvrage : Drass, maître d’œuvre : Junior Entreprise de
l’ENSAE, en partenariat avec les Ddass de l’Aube et de la Marne

Rappel des
objectifs de l’étude

désaisonnaliser les séries, extraire une tendance générale de l’évolution des
nitrates pour chaque captage d’eau, classer les captages selon le niveau de
nitrates et la tendance d’évolution

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Signature d’une convention entre la Drass et la Junior Entreprise de l’ENSAE,
transmission des données à étudier

Méthodologie
utilisée

Utilisation des données disponibles dans les  Ddass, pour les désaisonnaliser et
les analyser.

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique :
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées) : traitement et analyse des
données 4e trimestre 2001 pour publication des résultats début 2002

Valorisation Publication d’un « quatre pages »
Ce que l’étude a
apporté

Contrôle sanitaire des eaux
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CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 6 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les professions d’infirmiers et d’aides-soignants

Nom du responsable
de l’étude

Françoise Goujard (conseillère technique en soins infirmiers à la Drass), et
Clarisse Lefèvre

Partenariat maître d’ouvrage = Drass, maître d’œuvre = service études et statistiques, en
partenariat avec l’ARH

Rappel des
objectifs de l’étude

Connaître la pyramide des âges des infirmiers et aides-soignants, l’incidence de
la réduction du temps de travail et prévoir les départs à la retraite

Résultats réalisés Réunion de lancement en juin 2001
Méthodologie
utilisée

Bilan des données existantes et enquête auprès des principaux employeurs et/ou
des infirmiers et aides-soignants

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),

Ø Suite éventuelle
au projet

Relance et poursuite de cette étude.

Ø Commentaires Difficultés à mobiliser les informations existantes et les différents partenaires
notamment l’ARH et les représentants des hôpitaux publics. Échec de la réunion
de lancement et de constitution d’un comité de pilotage.

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 7 :

Intitulé de l’étude Les femmes en Champagne-Ardenne

Nom du responsable Annie Gérardin, déléguée régionale aux droits des femmes et à l’égalité
Partenariat Maître d’ouvrage = DRDFE

Maître d’œuvre = groupe de travail constitué de la DRDFE, la DRTEFP,
l’Éducation nationale, l’INSEE et la Drass

Rappel des
objectifs de l’étude

État des lieux de la situation des femmes en Champagne-Ardenne au regard de
différents critères

Résultats réalisés Rédaction d’une publication.
Méthodologie
utilisée

Mise en commun de données existantes notamment dans les services statistiques
des différents partenaires

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : données les
plus récentes

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées : début de la constitution
du groupe de travail en janvier 2001,publication en cours d’impression

Valorisation
éventuelle

Pochette avec des fiches abordant différents thèmes concernant les femmes

Ø Suite éventuelle
au projet

Les données seront actualisées régulièrement tous les 3èmes trimestres de chaque
année
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CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 8 :

Intitulé de l’étude Étude sur les bassins de naissance

Nom du responsable Clarisse LEFÈVRE

Partenariat Inspection de la santé de la Drass, ARH (maître d’ouvrage), INSEE (maître
d’œuvre) ; le traitement des données a été effectué par l’INSEE, l’étude des
données par l’INSEE et le service statistique de la Drass

Rappel des
objectifs de l’étude

dans le cadre du schéma périnatalité

Résultats réalisés Parution d’un « 4 pages » dans la collection INSEE Flash de la ligne éditoriale
de l’INSEE

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données de l’état civil, en définissant des pôles et des bassins
de naissance (pour toute commune X de Champagne-Ardenne sera défini un
« pôle » correspondant à la commune Y où se rendent le plus souvent, pour
accoucher, les habitantes de X).

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : années
1994 à 1997

§ Calendrier des opérations : rapport intermédiaire présentant des
premiers résultats fin juin 1999

§ Parution avril 2001
Valorisation
éventuelle

publication

Ce que l’étude a
apporté

dans le cadre du schéma périnatalité

CHAMPAGNE-ARDENNE – Bilan étude n° 9:

Intitulé de l’étude Étude sur la démographie médicale

Nom du responsable Clarisse LEFÈVRE
Partenariat Drass, ORS, URCAM, CREDES, pour l’exploitation et l’analyse des données

ARH, URML, UFR de médecine, Conseils de l’Ordre, au comité de pilotage
Rappel des
objectifs de l’étude

bilan de l’existant, prévision d’effectifs, réflexion sur le déficit chronique de
médecins dans la région

Résultats réalisés Réalisation d’une publication
Méthodologie
utilisée

exploitation des données Adeli ainsi que des données de l’Assurance
Maladie

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique : année 2000
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées) : publication en cours
d’impression

Valorisation Publication à paraître avant fin 2001
Ø Suite éventuelle

au projet
Actualisation des données et de la réflexion à intervalle régulier sans doute tous
les deux trois ans
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Région FRANCHE-COMTÉ

FRANCHE-COMTÉ - Bilan étude n°2001-1:

Intitulé de l’étude Évaluation du dispositif ASI en Franche Comté
Nom du responsable Yvonne MILANDRI
Partenariat Maître d'ouvrage : Drass - Pôle Social

Partenaires :Pôles Sociaux des DDAS, Statisticien
Cabinet AZERTY-Conseil

Rappel des objectifs de
l’étude

Évaluer l'ensemble du dispositif : organisation, fonctionnement, résultats

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Compte tenu de l'ampleur de la tâche et des moyens mis en œuvre, l'évaluation
de l'impact de l'ASI sur les bénéficiaires se poursuivra en 2002

Méthodologie
utilisée

Exploitation des données disponibles en Ddass
Enquêtes par entretiens auprès des services prescripteurs, des prestataires et des
bénéficiaires

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude : année 2001
§ Calendrier des opérations : début en juin, rapport intermédiaire attendu en

octobre, fin prévue en décembre.
Ø Suite éventuelle

au projet
Suite de l'étude bénéficiaires en 2002

Région ILE DE FRANCE

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Enquête AMS (Aggir morbidité soins) dans les maisons de retraite.

Nom du responsable Mme MT. TOURNEUX - Mme M-F. CLEMENCE
Partenariat DrassIF-IRS

Les établissements concernés par cette enquête.
Rappel des objectifs de
l’étude

Meilleures connaissances de la clientèle des maisons de retraite.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

En 2001 a été réalisée une publication statistique et un quatre pages sur le Long
séjour.
L'exploitation des questionnaires maisons de retraite est en cours.
Publication des résultats en 2002.

Méthodologie utilisée Extension de l'enquête long séjour réalisée en 2000 en maisons de retraite.
Calendrier des
réalisations 

Lancement de l'enquête décembre 2000, retour des questionnaires juin 2001,
saisie des questionnaires juillet à septembre, exploitation des données octobre à
décembre 2001.

Valorisation
éventuelle

Publication d'une étude statistique en 2002 et un « quatre pages » diffusé sur
l'Internet de la DrassIF.

Ce que l’étude a
apporté

.Dans le cadre du PRS Personnes âgées : une meilleure connaissance de la
clientèle.

Articulation avec
d’autres projets

Comparaison avec HID.

Ø Commentaires Difficultés habituelles de collecte d'enquête.
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ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude
Enquête « un jour donné » dans les centres d'hébergement d'urgence

et les CHRS.
Nom du responsable Mme M-T. TOURNEUX M. X. PARAIRE

Partenariat DrassIF Pôle social
Les Ddass d'Ile-de-France
Les établissements concernés par cette enquête.

Rappel des
objectifs de l’étude

Meilleures connaissances de la population en situation de précarité.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Réalisation d'un « quatre pages » diffusé sur l'Internet de la DrassIF.

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique « une nuit donnée ».

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, enquête lancée
en mars 2000, Étude réalisée en trois mois de janvier à mars 2001

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
Valorisation
éventuelle

« Quatre pages » diffusé sur l'Internet de la DrassIF.

Ce que l’étude a
apporté au cadre
dans lequel a été
opéré ce travail

.Une meilleure approche de cette population tant au point de vue social qu'au
point de vue quantitatif et une comparaison avec l'enquête précédente sur les
Centres d'hébergement d'urgence.

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Éventuellement une étude comparative avec la population des CHRS.

Ø Suite éventuelle
au projet

En 2002 exploitation régionale en partenariat avec la DR de l'INSEE de
l'enquête nationale sur les « sans domicile fixe ».

Ø Commentaires La population ne maîtrisant pas le français n'a pu être enquêtée.

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les grands prématurés.

Nom du responsable Mme TOURNEUX, Mme CHAIEB

Partenariat DrassIF - IRS
Les membres de la Commission régionale de la Naissance
Les maternités

Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluation des naissances prématurées et suivi des bébés jusqu'au 28ème jour.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Fin de l'exploitation de l'année 1998 avec une étude statistique.
Codification et saisie des questionnaires concernant les années 1999 et 2000.
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Méthodologie
utilisée

Une enquête spécifique avec des données socio-démographiques sur la « mère »
et une fiche descriptive de l'état de santé du nouveau-né jusqu'au 28ème jour.

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, collecte en
continu sur l'année 2001 des questionnaires et validation par les Ddass.

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées). Les travaux sont en
cours.

Valorisation
éventuelle

Présentation des résultats statistiques de l'année 1998 à l'assemblée plénière de
la commission régionale de la naissance.

Ce que l’étude a
apporté au cadre
dans lequel a été
opéré ce travail

Dans le cadre PRS périnatalité, cette enquête à mis en évidence les transferts
entre les maternités de niveaux différents (de 1 à 3 )

Ø Suite éventuelle
au projet

En 2002, réalisation de l'exploitation des données statistiques des années 1999
et 2000 de cette enquête avec éventuellement une publication : un « quatre
pages » sur les naissances prématurées.

Ø Commentaires Validation longue due à la vérification par les Ddass de l'exhaustivité des
grands prématurés à l'aide du cahier d'accouchement des maternités.
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ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude
Mission régionale d'information, d'observation et d'échange

sur la pauvreté et l'exclusion sociale.
Nom du responsable Mme TOURNEUX
Partenariat DrassIF-PPI

Insee, DRTEFP, ANPE, DRE, Les Rectorats, Le Conseil régional, Les
Associations caritatives.

Rappel des objectifs de
l’étude

Optimiser la connaissance des besoins sociaux.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Réalisation d'une brochure "Données statistiques relatives à la pauvreté
précarité en Ile-de-France.

Méthodologie utilisée Exploitation des données existantes.

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, Durée 6 mois
de janvier à juin 2001.

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées). Exploitation clôturée.
Valorisation éventuelle Publication de la brochure papier.
Ce que l’étude a
apporté

Amorce d'un début d'observation sociale sur la région.

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Suivi sur cinq ans d'une cohorte régionale de préadolescents
et d'adolescents porteurs d'autisme ou de troubles apparents.

Nom du responsable Mme TOURNEUX,, Dr ROSEVEGUE ( Ddass 75 )

Partenariat DrassIF-IRS
INSERM
Les Ddass
Association ACANTHE

Rappel des objectifs de
l’étude

Identification des parcours suivis par ces jeunes.

Résultats réalisés L'étude a été reportée à l'année 2002.
Calendrier des
réalisations

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 6 :

Intitulé de l’étude Étude sur les Rmistes entrant dans l'emploi marchand.

Nom du responsable Mme TOURNEUX, Mme REYNOT (DrassIF-Pôle social)
Partenariat DrassIF-PPI

DRTEFP, ANPE
Rappel des
objectifs de l’étude

Explication du faible taux de Rmistes reprenant une activité en Ile-de-France.

Résultats réalisés Par manque d'effectif donc de temps l'étude n'a pu être réalisée.

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
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ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 7 :

Intitulé de l’étude Atlas régional de la santé.
Nom du responsable Mme L'HELGOUALC'H
Partenariat INSEE, ARH, Ddass; Assurance maladie.
Rappel des objectifs de
l’étude

Avoir une vision cartographique de la situation sanitaire d’Ile-de-France.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Objectif élargi à la géographie de la santé avec une participation universitaire.
Actuellement le groupe est toujours en phase de réflexion.

Méthodologie
utilisée

Exploitation de données existantes, avec apport méthodologique de géographes
de la santé.

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées). Des réunions de travail

ont eu lieu en 2001.

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 8 :

Intitulé de l’étude
Enquête sur le degré d'implication des permanences d'accès aux soins

de santé (PASS ) dans la couverture maladie universelle (CMU).
Nom du responsable Mme BELLOT, M. PARAIRE

Partenariat DrassIF-PPS
Les établissements faisant partie du champ de cette enquête.

Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluer le degré d'implication des PASS dans le nouveau dispositif qui est la
CMU.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Objectifs atteints avec une exploitation et une publication.

Méthodologie utilisée Enquête spécifique auprès des établissements.

Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, Lancement de
l'enquête décembre 2000, exploitation statistique du mois d'avril au mois de
juin 2001.

Calendrier des opérations (et sont-elles terminées). Enquête finalisées.
Valorisation Publication statistique avec commentaire sous forme papier.
Ce que l’étude a
apporté

.Cette étude a apporté une meilleure connaissance du rôle des PASS dans le
dispositif CMU (constitution de dossiers, lien avec les CPAM).

ÎLE-DE-FRANCE - Bilan n° 9 :

Intitulé de l’étude Les interruptions volontaires de grossesse en ILE DE FRANCE

Nom du responsable Mme TOURNEUX - Mme CHAIEB
Partenariat DrassIF-IRS

Les membres de la commission régionale de la naissance
Les établissements

Rappel des objectifs de
l’étude

État des lieux sur l'IVG.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Objectif atteint avec la réalisation d'une brochure présentée en assemblée
plénière de la Commission régionale de la naissance.

Méthodologie
utilisée

Synthèse des enquêtes : SAE, Enquête spécifique IVG mars 2000 DrassIF,
bulletins IVG, PMSI, rapport AP-HP.
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Calendrier des
réalisations 

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique, juillet à octobre
2001

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
§ Travail finalisé.

Valorisation éventuelle Publication papier sous forme de brochure.
Ce que l’étude a
apporté

.Travail élaboré dans le cadre du PRS périnatalité, avec des propositions
d'amélioration des structures et de la prise en charge des femmes.

Commentaires Manque d'exhaustivité des sources.

Région LANGUEDOC-ROUSSILLON

LANGUEDOC-ROUSSILLON - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Enquête non-résidents hospitalisés en Languedoc Roussillon

Nom du responsable Coordination : Service « Statistiques et Études » S.Cros
Partenariat Maître d’ouvrage et maître d’œuvre (volet bilan de l’existant) : Drass

Maître d’œuvre (volet enquête) : Observatoire Régional de la Santé (O.R.S.)
Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluer les raisons de l’hospitalisation des « non-résidents » du Languedoc
Roussillon.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Travail en cours

Méthodologie
utilisée

 Enquête auprès des patients

Calendrier des
réalisations 

§  Période de l’étude : Février 2001- juin 2002

Valorisation Rapport
Ce que l’étude a
apporté

Destinée à mesurer le profil et les motivations des non-résidents hospitalisés en
Languedoc Roussillon en liaison avec l’offre de soins existante du domicile et
du lieu de l’hospitalisation

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Éventuellement, résultats à prendre en compte dans les schémas sanitaires

Ø Suite éventuelle
au projet

 Pour compléter l’analyse, il serait judicieux d’envisager une étude sur les
patients domiciliés en Languedoc-Roussillon et hospitalisés à l’extérieur de
cette région.

Ø Commentaires  Pas de difficultés majeures.
Une des caractéristiques de l’opération, c’est d’avoir intégré, dans la collecte, le
concept de saisonnalité sur l’année civile 2001
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LANGUEDOC-ROUSSILLON - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude
Étude de démographie médicale et paramédicale

(démarche descriptive et prospective

Nom du responsable Coordination : Service « Statistiques et Études » S.Cros.

Partenariat Démarche transversale inter services déconcentrés Drass/Ddass
Rappel des
objectifs de l’étude

 Dresser un état des lieux à travers des indicateurs de situation. Amorcer une
démarche prospective (projections).

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Travail en cours

Méthodologie
utilisée

Exploitation du répertoire Adeli et des sources diverses liées aux professionnels
de santé.

Calendrier des
réalisations 

§  Période de l’étude : juin 2001 - juin 2002

Valorisation Publication sous forme d’un atlas régional
Ce que l’étude a
apporté

L’étude vise à apporter un éclairage sur le « poids » de certaines professions
médicales et paramédicales avec des hypothèses projectives.

Ø Suite éventuelle
au projet

Éventuellement, enquêtes ciblées auprès de certains professionnels.

Ø Commentaires  Manque de temps et de moyens

Région LIMOUSIN

LIMOUSIN – Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude SAE 2000

Nom du responsable Jean Paul DENARDOU

Partenariat Service ES Drass - ARH
Rappel des
objectifs de l’étude

Assurer un suivi et une comparaison par rapport aux années antérieures des
fiches "ratios" précédemment réalisées par le SIL de Limoges.

Méthodologie
utilisée

Extraction de données et réalisation produit local

Calendrier des
réalisations 

Février - juin 2001
Retard, compte tenu de la nouvelle technologie de SAE

Valorisation Mise sur Intranet SI commun ARH - et serveur local Drass
Ce que l’étude a
apporté

. Mise à disposition de données Drass - Ddass - ARH
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LIMOUSIN – Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Enquête alcool

Nom du responsable Jean Paul DENARDOU
Partenariat ORS encore en attente
Rappel des
objectifs de l’étude

Prévalence des problèmes d'alcool parmi les personnes ayant recours au
système de soins sachant que les taux de mortalité pour cause "alcool" sont
particulièrement importants en Creuse.

Méthodologie utilisée Enquête nationale avec sondage local représentatif

Calendrier des
réalisations 

Novembre 2000 - juin 2001

Valorisation publication plaquette en juin 2001
Ce que l’étude a
apporté

Réalisé avec médecin Drass
Présentation CTRI, diffusion établissements (CME - directeurs)

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Réalisé avec médecin Drass
Présentation CTRI, diffusion établissements (CME - directeurs)

LIMOUSIN – Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Clientèle enfants et adultes handicapés

Nom du responsable Jacques STOLTZ

Partenariat Les Ddass participeront à la validation des questionnaires avant analyse
statistique

Rappel des
objectifs de l’étude

Connaissance clientèle et évolution pour programmation des structures ou
équipements.

Méthodologie
utilisée

Enquête exhaustive

Calendrier des
réalisations 

Janvier à mars 2001

Valorisation Synthèse pour intégration dans schémas

Ce que l’étude a
apporté au cadre
dans lequel a été
opéré ce travail

. Réalisation par les Ddass schémas enfants et adultes handicapés pour répondre
aux besoins de programmation triennale

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Schéma régional autisme fiche 4
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LIMOUSIN – Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Schéma régional autisme

Nom du responsable Jacques STOLTZ

Partenariat Ddass, groupe régional autisme
Rappel des
objectifs de l’étude

Bilan du plan 1995 - 2000, connaissance du parcours des autistes pour
réalisation nouveau plan.

Méthodologie
utilisée

Suivi de la clientèle observée en 1995 par enquête auprès des structures
observées.

Calendrier des
réalisations 

Janvier - mars 2001 enquête puis analyse mai - juin 2001

Valorisation Publication

Ce que l’étude a
apporté

Schéma régional autisme

Articulation avec
d’autres projets

Fiche 3

LIMOUSIN – Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Clientèle Foyers Jeunes travailleurs

Nom du responsable Jacques STOLTZ

Partenariat service AS Drass et Union régionale des Foyers de Jeunes Travailleurs
Rappel des
objectifs de l’étude

Connaître la situation sanitaire et sociale des personnes hébergées dans ces
foyers pour mieux répondre à leurs besoins et trouver des solutions adaptées

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus
Méthodologie
utilisée

Réalisation d'un questionnaire et lancement de l'enquête auprès de tous les FJT
41 % de réponses

Calendrier des
réalisations 

Février - avril 2001 enquête puis analyse mai - juin 2001

Valorisation Publication en juin 2001
Ce que l’étude a
apporté au cadre
dans lequel a été
opéré ce travail

Avec stagiaire du service Action Sociale qui a effectué les tests des
questionnaires, animé réunions, participé interprétation des résultats
Présentation CTRI, diffusion FJT

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Application des nouveaux textes sur les FJT et nécessité mise en place
d'animateurs.
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LIMOUSIN – Bilan n° 6 :

Intitulé de l’étude Pôle de compétence STATISS

Nom du responsable Jean Paul DENARDOU

Partenariat Ensemble statisticiens régionaux des Drass - services concernés de la DREES
(SAE, Écoles, PMI, ADELI)

Rappel des
objectifs de l’étude

Mettre à disposition des données récentes et homogènes par département et
région

Méthodologie
utilisée

Produit réalisé sous Excel avec données de base et module de contrôle pour
chaque région.
Intégration dans un produit permettant de réaliser directement le STATISS les
régions françaises après contrôles supplémentaires

Calendrier des
réalisations 

Février - mai 2001

Valorisation Publication en mai - juin 2001 : 9 000 exemplaires "les régions françaises", 1
200 exemplaires STATISS DOM - CD avec évolution sur 6 ans - Internet -
Intranet Ministère idem

LIMOUSIN – Bilan n° 7 :

Intitulé de l’étude
Annuaire des acteurs participant

à la lutte contre les exclusions
Nom du responsable Jacques STOLTZ

Partenariat Ddass et services départementaux des Conseils Généraux, associations
Rappel des
objectifs de l’étude

Mise à jour d'un annuaire réalisé en 1999 pour mettre à disposition de toutes les
associations qui œuvrent contre les exclusions : un outil leur permettant de
répondre à leurs préoccupations

Méthodologie
utilisée

- Envoi des fiches précédentes à toutes les associations inventoriées en 1999
- Recherche des nouvelles associations et envoi d'un questionnaire
- Saisie, contrôle

Calendrier des
réalisations 

Février - juin 2001

Valorisation CD diffusé à toutes les associations, Ddass, Conseils Généraux
Ce que l’étude a
apporté

. Mise en forme par prestataire de service
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LIMOUSIN – Bilan n° 8 :

Intitulé de l’étude
Système d'informations statistiques

Drass Limousin
Nom du responsable Jean Paul DENARDOU

Rappel des
objectifs de l’étude

Mettre à disposition des Ddass, Drass, ARH, partenaires, l'ensemble des
connaissances et données disponibles au service statistique de la Drass du
Limousin sous forme de fichiers bureautiques directement utilisables avec de
nombreuses cartes nationales ou régionales.
Sur un même produit figurent :
- ATLAS santé action sociale du Limousin : géographie - population -
établissements de santé : soins de courte durée, soins de suite, psychiatrie -
accueil des personnes âgées - enfants et adultes handicapés - accueil,
hébergement et réadaptation sociale - protection de l'enfance - professionnels de
santé - protection sociale (tableaux, cartes, études)
- FINESS : listes adresses des établissements et services sanitaires et sociaux
- ADELI : listes de professionnels de santé
- STATISS 2000 : la version Limousin
- Annuaire des acteurs participant à la lutte contre les exclusions
- SAE : fiches de synthèse, fiches ratios et disciplines, tableaux de bord des
établissements sur 5 ans.

Calendrier des
réalisations 

Mise à jour toute l'année
Diffusion janvier - juin - janvier

Valorisation CD présentation CTRI et dans les Ddass
Mise sur les réseaux des Ddass et Drass

Ce que l’étude a
apporté

Mise en forme par prestataire de service
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Région LORRAINE

LORRAINE – Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude
Évaluation du programme régional d’accès à la prévention

et aux soins des plus démunis
Nom du responsable Mme TARDIEU
Partenariat Partenaires : membres du comité régional des politiques de santé

Maître d'œuvre : Grés Médiation Santé

Rappel des
objectifs de l’étude

Le bilan réalisé au plan national sur la mise en œuvre des programmes
régionaux de santé a révélé des insuffisances dans le domaine de l’évaluation.
Pour y remédier, et conformément aux textes sur le PRAPS, la région Lorraine a
engagé dés la mise en œuvre de ce programme un dispositif d’évaluation.
Le protocole est maintenant établi ; des moyens sont nécessaires pour la
réalisation.
Faire une analyse des données recueillies dans le cadre du dispositif
d’évaluation du PRAPS et produire le document annuel de synthèse présenté à
la conférence régionale de santé et au comité régional des politiques de santé.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

- Ensemble des promoteurs d’actions et structures de droit commun associés au
recueil d’information
- Recueil de données achevé
- Rédaction des rapports d’évaluation en cours

Méthodologie
utilisée

Le dispositif d’évaluation validé par le comité régional des politiques de santé
s’appuie sur un recueil de données auprès des promoteurs et autres acteurs du
PRAPS.
Les données recueillies au cours de l’année, sous différentes formes, devront
être analysées dans le cadre des objectifs d’évaluation des actions et plus
globalement du programme.
Un rapport d’évaluation sera présenté aux groupes de travail thématiques du
PRAPS, avant d’être soumis au comité régional des politiques de santé.

Calendrier des
réalisations :

- Décembre : rédaction
- Janvier : rencontres départementales d’évaluation
- Février : document régional présenté à l’équipe technique et remis à la
conférence régionale de santé

Valorisation - Sites Internet de la région
- Document papier
- Réunions départementales
- Conférence régionale de santé

Ce que l’étude a
apporté

Ce travail va permettre de réorienter le programme et de préparer le PRAPS de
seconde génération

Articulation avec
d’autres projets

Suivi du SROS : volet accès aux soins des plus démunis
psychiatrie

Ø Suite éventuelle
au projet

Poursuite en 2002

Ø Commentaires - Fiches de recueil à simplifier
- Rencontres individuelles avec les promoteurs à prévoir
- Réunions thématiques à organiser
Impact du dispositif : cette évaluation a permis de développer une culture tant à
la Drass que dans les Ddass et chez les promoteurs d’action
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LORRAINE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les comportements de santé des Lorrains

Nom du responsable Mme TARDIEU Michèle
Partenariat - maître d’ouvrage : Drass de Lorraine en partenariat avec l’École de Santé

publique de Nancy, URCAM, CRAM d’Alsace-Moselle et d’autres membres du
Comité Régional des Politiques de Santé.
- maître d’œuvre : un institut de sondage à désigner (SOFRES).

Rappel des
objectifs de l’étude

Décrire les comportements de santé de la population lorraine de 18 à 75 ans
afin de contribuer à l’évaluation des PRS de Lorraine d’une part, et à la
prévention des maladies cardio-vasculaires d’autre part.

- décrire les comportements et consommations
- décrire la qualité de vie, en référence au profil de Duke
- analyser les liens entre les comportements de santé, entre les comportements et
les caractéristiques socio-démographiques
- évaluer le programme de prévention primaire de l’alcool (comparaison avec
l’enquête de 1998)

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

- Évaluation du programme alcool réalisée
- Description des comportements, consommations et analyse en cours
- Perception de la santé en cours

Méthodologie
utilisée

Cette enquête (méthode baromètre santé) fait suite à une première enquête
CANEVAS menée par l’École de Santé Publique dans le cadre du programme
« prévention alcool » sur 16 cantons en 1998 (situation en T0).
Le questionnaire a été adapté et complété afin d’évaluer les autres PRS et
permettre des comparaisons avec le niveau national.
L’enquête est réalisée par téléphone

Calendrier des
réalisations :

- Perception de la santé : février 2002
- Description et analyse des comportements de santé : février 2002

Valorisation - Conférence régionale de santé
- Site Internet de l’École de Santé publique

Ce que l’étude a
apporté au cadre
dans lequel a été
opéré ce travail

Fournir des éléments à la conférence régionale de santé sur les comportements
de santé relatifs aux priorités de santé.

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Cette démarche participe à l’observation régulière et structurée de la santé en
Lorraine. Les données seront transmises à SISAL.

Ø Suite éventuelle
au projet

Extension à 3000 lorrains et à des publics en situation de précarité bénéficiant
du PRAPS

Ø Commentaires L’intérêt de ce travail réside dans son renouvellement, afin d’avoir des données
comparées et mesurer les évolutions des comportements de santé

LORRAINE – Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Repérage territorial des situations de pauvreté/précarité au niveau le plus fin

Nom du responsable Drass de Lorraine – Francis CHANTÔME
Partenariat Maître d'ouvrage : Drass de Lorraine

Maître d'œuvre : ORSAS
Rappel des
objectifs de l’étude

Mieux appréhender les inégalités territoriales, les zones en difficulté sociale, et
ce afin d'harmoniser les territoires sur une base commune.
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Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Travail achevé

Méthodologie
utilisée

L'étude a été réalisée à partir de la base cantonale d'indicateurs sur le thème de
la pauvreté-précarité mise en place à la Drass (voir fiche étude correspondante)
Réalisation d’une typologie de territoires avec cartographie

Calendrier des
réalisations 

Été 2001

Valorisation
éventuelle

Le résultat de cette étude a été intégré dans la publication sur la pauvreté-
précarité

Ce que l’étude a
apporté

Meilleure connaissance des territoires pour les acteurs de la lutte contre les
exclusions.

LORRAINE – Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Atlas régional de la santé

Nom du responsable Un comité de gestion au sein duquel sont représentés les différents partenaires
de l'opération.

Partenariat - maître d'ouvrage : un comité de gestion piloté par la Drass pour la première
année
- maître d'œuvre : à préciser en fonction du scénario retenu pour le
rassemblement des données
- partenaires : ARH, CRAM Nord-Est, CRAM d'Alsace-Moselle, Rectorat
Nancy-Metz, Centre de Médecine Préventive, ORSAS, URCAM, École de
Santé publique, URML, Drass, DRTEFP

Rappel des
objectifs de l’étude

Confronter l'état de santé de la population de la population au système de
soins.
Les indicateurs retenus devront permettre d'évaluer l'évolution de l'état de
santé de la population mais aussi l'impact des politiques de santé.
Ce travail s'inscrit dans les préoccupations de l'ARH pour l'élaboration d'un
tableau de bord des bassins de santé et secteurs sanitaires, de l'URCAM pour
la mise en œuvre d'un outil statistique des dépenses ambulatoires de la  région.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Le projet SISAL n’a pas encore réellement débuté en raison de difficultés à
désigner, par le comité de gestion de SISAL, un administrateur de projet ainsi
qu’un gestionnaire de la base.

LORRAINE – Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Synthèse de l’activité hospitalière 2000

Nom du responsable Drass de Lorraine – service statistique
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass de Lorraine

Maître d’œuvre : imprimeur
Rappel des
objectifs de l’étude

Bilan de l'activité des établissements de santé pour l'année 2000 au niveau
établissement, bassin de santé, secteur sanitaire, département et région

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

En raison du retard de l’enquête SAE 2000, la publication ne sera pas réalisée
en 2001.
Un report de crédits a été demandé sur 2002

Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
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Région MIDI-PYRÉNÉES

Bilan des études ayant fait l’objet du programme de travail 2001

L’ensemble du programme d’études et de statistiques du service « Études et statistiques » de
Midi-Pyrénées tel qu’il a été présenté fin 2001, n’a pas pu être entièrement réalisé. Certaines
opérations n’ont pu avoir lieu, d’autres non prévues ont du être réalisées. Cet état de faits
avait d’ailleurs été signalé dans les généralités de présentation du programme 2001.

Opérations prévues non réalisées :

1) Contraception et IVG (fiche 1) : cette opération a été abandonnée en raison d’une
pénurie de personnel. La charge de travail de la personne chargée de ce dossier à
l’inspection régionale de santé a été trop importante pour travailler sur le sujet.
L’agent du service statistique a par ailleurs été trop occupé par la SAE 2000 pour
pouvoir consacrer le temps prévu à l’enquête. Pour mémoire, il ne s’agissait pas d’une
simple saisie et exploitation des bulletins IVG, mais d’une enquête à réaliser sur
échantillon.

1) Étude comparative de la précarité au niveau départemental (fiche 5). Destinée à
utiliser la BDSL, le projet n’a pu être réalisé, en effet les données disponibles ont été
jugées trop ancienne (1997) pour mener à bien l’étude, en apportant un aspect
complémentaire à la publication « une approche de la précarité » effectuée en
partenariat sur des données 1999. Malgré tout, le service statistique a beaucoup
contribué à l’application BDSL, puisqu’il participe au COPIL, au groupe de projet. En
2001, il a fait partie du groupe « cartographie BDSL », il faisait partie des quatre
régions test, il a validé après vérification le chargement du RP 99, ainsi que
l’introduction d’années supplémentaires des données de la BDSL.

1) CMU et accès aux soins (fiche 8). Le projet classé en priorité 2 n’a pas été traité. Il
figure en partie dans le programme 2002.

1) Étude sur le poids de l’emploi sanitaire et social (fiche 14 priorité 2). Les données
n’étaient pas disponibles jusqu’à maintenant. Cette étude nécessite l’acquisition de
données issue de l’exploitation fine du RP99. Cette exploitation n’est pas encore
disponible (embargo). L’étude sera effectuée en 2002.

Opérations prévues réalisées, mais qui ne demandaient pas de financement :

1) Recueil RMI (fiche 9). Un retour d’information trimestriel est fourni aux huit
départements. Ce retour a été élaboré en concertation avec les chargés de mission
RMI. Ce retour est complété par un document semestriel, donnant les évolutions
trimestrielles des divers indicateurs.

1) Recueil PSD (fiche 10). Le principe d’un document trimestriel destiné notamment au
retour d’informations en destination des conseils généraux a été élaboré. Le passage
en rythme de croisière est fortement perturbé par la difficile collecte auprès de certains
conseils généraux.
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Opérations non prévues et réalisées en 2001.

Deux opérations issues de la table de concertation permanente sur la démographie médicale et
paramédicale, ont été réalisées. Il s’agit de document sur :

- les professionnels de la naissance.
- Atlas médical et paramédical de Midi-Pyrénées en 2001.

Ces deux opérations sont regroupées dans la fiche de bilan n° 0.

Le service statistique a participé à divers groupes parmi lesquels on peut citer :

- groupe qualité PMSI : exploitation sous SAS du PMSI 1999, afin de détecter des
anomalies potentielles.
- Groupe « chirurgie ambulatoire substitutive ». Calcul de l’indicateur de suivi, et
évolution de cet indicateur de 98 à 2000.

Ces travaux ne font pas l’objet de diffusion externe, les documents produits restent internes.

Par ailleurs, le service statistique a investi sur la fourniture de données (sanitaires et sociales)
en vue de la participation de la Drass aux CRADT, dans le cadre de la constitution de pays.

Opérations prévues et réalisées.

Fiche
1 SROS Psychiatrie
2 Étude attractivité
3 Évaluation des urgences
4 Enquête alcool
7 Tableau de bord Précarité
11 Schéma des handicapés
12 Schéma des professions sociales
13 STATISS 2001
0 Études et publications dans le cadre de la table de concertation

permanente sur la démographie médicale et paramédicale
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MIDI-PYRÉNÉES – Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude SROS Psychiatrie : sectorisation

Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : B. MAGNIER
Responsable régional : J. BECOT, directeur Ddass Haute-Garonne

Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : ARH (SROS Psychiatrie dans son ensemble)
Ø Maîtrise d’œuvre : J. BECOT, Ddass 31 (sectorisation)
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, les Ddass du

Gers et de la Haute-Garonne, la Drass par ses services « Établissements de
santé » et «Études et statistiques ».

Rappel des
objectifs de l’étude

Refonte de la sectorisation psychiatrique : meilleure adaptation au profil et aux
besoins de la population et aux formes d’activité des établissements publics et
privés, prise en compte de la complémentarité de ces deux secteurs.

Résultats réalisés Les secteurs de psychiatrie ont été réorganisés.

Méthodologie
utilisée

Ø Analyse des données démographiques du recensement de 1999 (RP99) aux
niveaux géographiques départemental, communal et infra communal.

Ø Analyse des données issues des enquêtes existantes : SAE, RASP, …

Calendrier des
réalisations

Ø 4ème trimestre 2000 : mise en place du groupe de travail, recueil des
premières données démographiques issues du RP99 (par âge, sexe et
commune), premières analyses des sources existantes (SAE, RASP)

Ø 1er trimestre 2001 : acquisition des découpages en îlots et IRIS2000 pour les
communes concernées par la sectorisation infra communale, acquisition des
données infra communales correspondantes.

Ø 2ème trimestre 2001 : réalisation de scénarios de sectorisation, analyse et
validation.

Ø Début troisième trimestre : signature du schéma de réorganisation.
Valorisation Pas de publication, un document sera réalisé et adressé aux chefs

d’établissement.
Les différentes cartes réalisées lors de ce projet seront disponibles sur le site de
la Drass.

Ce que l’étude a
apporté

L’étude a été un des éléments de base de la réorganisation territoriale des
secteurs.

Ø Suite éventuelle
au projet

Fourniture annuelle des projections de populations.

Ø Commentaires L’essentiel des difficultés résidait dans les découpages infra communaux des
grandes agglomérations de Midi-Pyrénées.
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MIDI-PYRÉNÉES – Bilan n°2 :

Intitulé de l’étude Étude d’attractivité des établissements de santé

Nom du responsable Service Études et Statistiques : B. MAGNIER

Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : Drass - Service « Établissements de santé »-ARH
Ø Maîtrise d’œuvre : Drass - Service «Études et statistiques » (« E&S »)
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, les

établissements de santé concernés et la société ESRI France (Agence de
Toulouse, fournisseur du logiciel de cartographie ArcView).

Rappel des
objectifs de l’étude

Analyse de l’attractivité des établissements de santé pour mieux évaluer les
projets d’établissement présentés à la Drass et ainsi orienter avec plus
d’efficacité leur activité par disciplines médicales et chirurgicales

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Objectif réalisé avec l’analyse par zone théorique, zone comportementale, pôle
d’attraction et établissement

Méthodologie
utilisée

À partir d’un fichier PMSI fourni par l’ARH, détermination des flux par grande
discipline. Ces flux sont calculés à la fois au niveau établissement et au niveau
pôle d’attraction (regroupement d’établissements).
Après une formation initiale au logiciel de cartographie ArcView, réalisation de
cartes décrivant les flux et les zones d’influence d’un établissement de santé,
globalement puis par spécialités : médicale, chirurgicale, gynécologie
obstétrique.

Calendrier des
réalisations :

Ø 4ème trimestre 2000 : formation au logiciel de cartographie ArcView de
plusieurs agents du service, mise en place du partenariat technique et
commercial avec l’agence toulousaine d’ESRI-France. Fourniture du fichier
par l’ARH

Ø Année 2001 : début des études d’attractivité au 1er trimestre, généralisation
établissement par établissement, capitalisation de la méthode, réalisation
d’outils spécifiques par ESRI (lissages, graphiques de flux).

Valorisation
éventuelle

À l’origine, aucune publication n’a été prévue.
Un « flash info » va paraître (novembre décembre 2001) sur les fuites
attractions en Midi-Pyrénées
L’ensemble des documents (fuites attractions par zonages théoriques, par pôle
d’attraction) et les zones de chalandise par établissement sera disponible sur le
site de la Drass Midi-Pyrénées.

Ce que l’étude a
apporté

Le raisonnement par « zone théorique » (ensemble des codes postaux dont le
temps d’accès à un pôle d’attraction donné est le plus court), permet de mieux
cerner l’activité de proximité.

Ø Suite éventuelle
au projet

Automatisation des zones de chalandise par établissement et par grande
discipline (cf. programme de travail 2002).

Ø Commentaires Travail très lourd. La détermination de la discipline « gynécologie obstétrique »
nécessite une part d’arbitraire.



187

MIDI-PYRÉNÉES – Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Évaluation de l’activité des services d’urgences
Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : C. BORE

Ø Responsable du pilotage : C. GROUCHKA, Directeur adjoint de l’ARH
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : ARH

Ø Maîtrise d’œuvre : Drass - Services «Études et Statistiques » et
« Établissements de santé »
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, des
représentants du collège régional des médecins urgentistes, du collège régional
des médecins de DIM (départements de l’information médicale des
établissements) et de l’assurance maladie.

Rappel des
objectifs de l’étude

Ø Suivi d’engagement des établissements ayant obtenu une autorisation de
faire fonctionner un service d’urgence (SAU-POSU-UPATOU-SMUR) ;
évaluation de leur activité

Résultats réalisés cf. calendrier des réalisations et valorisation
Création de l’observatoire régional des urgences (ORUMIP) en 2001

Méthodologie
utilisée

Ø Un recueil a été élaboré par un groupe de travail comprenant des agents de
l’ARH, de la Drass (services «Études et statistiques » et « Établissements de
santé »), des médecins urgentistes, des médecins de DIM et des établissements
volontaires. Après un test en vraie grandeur auprès d’établissements volontaires,
des trois questionnaires et de la faisabilité du recueil, le principe d’une remontée
d’informations vers le service statistique de la Drass a été acquis. Ce recueil est
exhaustif en terme de passages aux urgences et concerne tous les SAU, SMUR
primaires et secondaires des établissements publics et privés. Les données à
collecter sur chaque passage aux urgences comportent des informations socio-
démographiques et des informations sur les modalités de prise en charge des
patients, des éléments relatifs au diagnostic (CIM 10), à la gravité (CCMU-
CCMS), aux groupes de passage aux urgences (GPU) et aux prescriptions
devant être réalisées en ville.
Ø La base est élaborée et contrôlée par le service statistique de la Drass  qui en

est propriétaire au sens de la CNIL (dossier présenté et validé par cette
instance). Une copie est diffusée auprès de  l’observatoire régional sur les
urgences (ORUMIP), créé en 2001.

Calendrier des
réalisations 

Ø Année 2001 : tous les trimestres, remontée des fichiers exhaustifs des
admissions aux urgences, par site (34 sites autorisés, en fonctionnement ), au
service statistique chargé de constituer la base « Urgences » ; au 15 novembre
2001, les deux premiers trimestres ont été collationnés sur la quasi-totalité des
sites, soit environ 230 000 enregistrements).
Ø Copie du fichier transmis à l’ORUMIP chaque trimestre
Ø Octobre 2001 : début de la remontée des données sur les SMUR

Valorisation Ø Le Service Études et statistiques a réalisé une  exploitation rapide sur les
données du 1er trimestre 2001 qui a fait l’objet d’une présentation auprès des
cadres de l’ARH et de L’ORUMIP ainsi qu’en réunion de MISP ;
Ø Les fichiers ont également été exploités sur les 2 premiers trimestres dans le
cadre des contrats d’objectifs et de moyens des établissements de santé

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Articulation des exploitations de la Drass avec les exploitations standards de
l’ORUMIP diffusées auprès de ses membres.
Articulation avec enquête DREES 2002 auprès des usagers des services
d’urgence et des professionnels

Suite éventuelle au
projet

Projet en continu ; utilisation du fichier pour les COM des établissements de
santé
Articulation avec l’expérimentation du PMSI urgences en Midi-Pyrénées en
2002
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MIDI-PYRÉNÉES - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Enquête alcool
Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : C. BORE, M.F. KMITA

Responsable du pilotage : Médecin inspecteur chargé des conduites addictives
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : DREES

Ø Maîtrise d’œuvre : Drass - Services «Études et statistiques » pour les
établissements de santé
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, l’ORS sur la
partie de l’enquête auprès des médecins de ville.

Rappel des
objectifs de l’étude

À partir de l’enquête Alcool, le service « Études et statistiques » et le MISP
chargé des conduites addictives souhaitent réaliser une analyse régionale des
données au regard de la réflexion actuelle de plusieurs départements de la
région sur la mise en place de réseaux Alcool.

Résultats réalisés Les résultats ne sont pas en rapport avec les objectifs annoncés car il fallait
travailler en amont sur les résultats de l’enquête, en tenant compte des non-
réponses (totales, partielles) ; il fallait également définir des variables
synthétiques et le plan d’exploitation avec les experts du domaine.
Mise en œuvre des techniques de redressement d’enquête pour constitution des
pondérations ;
Définition et début de mise en œuvre d’un plan d’exploitation avec constitution
d’un fichier enrichi par des variables synthétisant le degré de dépendance à
l’alcool

Méthodologie utilisée Enquête nationale, déclinée par région, sur échantillon
Calendrier des
réalisations

§ Lancement de l’enquête sur une semaine donnée fin novembre
§ Collation des questionnaires de novembre 2000 à février 2001, selon la
charge de travail des établissements (en respectant le principe d’une semaine
donnée)
§ Rappel des non-répondants, remplacements dans l’échantillon, correction
des anomalies : janvier –mars 2001
§ Création des pondérations pour redressements de l’enquête : mars- juin
2001
§ Création des variables synthétiques d’alcoolisation : aôut-septembre

Valorisation Flash Info Drass Ddass  ( à reporter sur 2002, compte tenu du retard
d’exploitation nationale de l’enquête) ;
Un séminaire régional est également prévu en 2002, en partenariat avec l’ORS.

Suite éventuelle au
projet

Voir valorisation

MIDI-PYRÉNÉES - Bilan n° 7 :

Intitulé de l’étude Tableau de bord Précarité
Nom du responsable Ø Pilotage : le COPIL comprenant les signataires de la convention d’études

Ø Service Études et statistiques : B. MAGNIER, C. BORE
Pôle social de la Drass : M. LABIE

Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : COPIL composé de la Fédération des CAF, de l’Union
régionale des caisses MSA, de l’Insee, de la CRAM et de la Drass de Midi-
Pyrénées
Ø Maîtrise d’œuvre : Équipe technique composée d’agents des cinq
partenaires

Rappel des
objectifs de l’étude

Ø Actualisation d’un Tableau de bord réalisé en 2000 (et en 1999) dans le
cadre de la convention d’études signée entre les cinq partenaires de Midi-
Pyrénées visant à mettre à disposition des acteurs locaux des informations et des
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indicateurs validés et reconnus.
Ø Réaliser des études complémentaires éventuellement décidées lors de la
prochaine réunion du COPIL, en fin 2000

Résultats réalisés Les objectifs ont été atteints et la publication est parue, après à une conférence
de presse.
La prochaine étude intégrera une partie thématique variable d’une année sur
l’autre. La première année, sera développé le thème des profils des allocataires.

Méthodologie
utilisée

Ø Les partenaires mettent des informations en commun, réalisent ensembles le
projet de présentation, rédigent les commentaires. L’exploitation des fichiers
CAF, MSA et CRAM est effectuée par l’Insee.
Le partenariat consiste également à cofinancer cette ou ces opérations

Calendrier des
réalisations 

Ø 3ème et 4ème trimestre 2000 : réalisation et sortie du Tableau de bord relatif
aux données des exercices 1998 et 1999.
Ø 4ème trimestre 2001 : sortie du Tableau de bord 2001 relatif à l’exercice
2000

Valorisation Ce travail est essentiellement destiné à être publié et à être largement diffusé
dans le cadre du partenariat

Suite éventuelle
au projet

Étude annuelle évolutive.

MIDI-PYRÉNÉES - Bilan n° 11 :

Intitulé de l’étude Appui aux schémas départementaux sur le handicap
Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : J. NAVARRO

Pôle social de la Drass : M. LABIE
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : CTRI  (ou Ddass des Hautes-Pyrénées)

Ø Maîtrise d’œuvre : Drass – Service « Études et statistiques »
Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, les Ddass
s’inscrivant dans le projet et un expert du domaine de la prise en charge des
populations avec handicap

Rappel des
objectifs de l’étude

Construire un outil d’observation pour l’ensemble des départements de Midi-
Pyrénées pour la réalisation des schémas départementaux de l’enfance
handicapée.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Le travail important de tabulation, et l’analyse qui a suivi, a permis de
déterminer les éléments nécessaires à la réalisation du schéma. Ces éléments
devront être adaptés à ceux collecté lors de l’extension de l’enquête ES, moins
détaillée au niveau du volet « clientèle  ».

Méthodologie
utilisée

Réalisation d’une enquête dans un département de la région, en partenariat avec
la Ddass, avec les conseils d’un expert. Cette enquête comprend
Ø plusieurs volets :
- activité des établissements et services accueillant des enfants handicapés ;
- description individuelle des enfants présents au 31/12/99 (profils socio-
démographiques, types de déficiences, …) ;
- trajectoires (description individuelle des entrées et des sorties en 1999 et
2000).
Ø Le service a participé au test du protocole d’enquête ; il assure l’ingénierie
statistique et la présentation du projet aux départements.
La généralisation de l’enquête aux sept autres départements de la région sera
proposée au CTRI en fin d’année 2001

Calendrier des
réalisations :

Ø 2ème et 3ème trimestre 2000 : préparation de l’enquête pour les Hautes-
Pyrénées (rédaction du questionnaire, définition du champ, …).
Ø 4ème trimestre 2000 : lancement de l’enquête et retour des questionnaires ;
proposition de généralisation de l’enquête en CTRI.
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Ø 1er et deuxième trimestre2001 : exploitation de l’enquête Hautes-Pyrénées.

Valorisation Valorisation dans le cadre des diagnostics départementaux
Ce que l’étude a
apporté

L’enquête a apporté tous les éléments d’analyses en vue de la constitution du
schéma départemental de l’enfance handicapée des Hautes-Pyrénées.
Elle donne en outre la trame de développement en vue de son application,
toujours pour les schémas départementaux, aux résultats de l’enquête ES dont la
région effectuera l’extension.

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Extension régionale de l’enquête ES pour le volet « clientèle  ».

Suite éventuelle au
projet

Application à l’enquête ES 2001.

MIDI-PYRÉNÉES – Bilan n°12 :

Intitulé de l’étude Étude prospective sur les emplois sociaux
Nom du responsable Ø Service Études et Statistiques : B. MAGNIER

Ø Pôle social de la Drass : M. LABIE
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : Drass de Midi-Pyrénées : Études statistiques et Pôle

social
Ø Maîtrise d’œuvre : un cabinet d’études privé (Geste/COPAS)
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et le maître d’œuvre un groupe de

travail pluri-partenarial constitué dans le cadre du schéma régional des
professions sociales (phase « orientations »)

Rappel des
objectifs de l’étude

Disposer d’une analyse prospective sur l’évolution des emplois sociaux et
l’adaptation des flux de formation intégrant plusieurs paramètres :
remplacement des départs à la retraite, impact de la RTT, flux de sorties

Résultats réalisés Expertise des besoins de recrutement pour un ensemble de professions du
champ social et détermination des flux à former jusqu’en 2005

Méthodologie
utilisée

Ø Transfert de la méthodologie de l’étude nationale au plan régional et
transmission pédagogique dans le cadre d’un groupe de travail.

Ø Adaptation à la région: analyse rétrospective et prospective en utilisant les
données issues des différentes études régionales

Ø Intégration des résultats de l’étude dans les orientations du schéma régional
des professions sociales en terme d’adaptation des flux de formation et
validation par les instances prévues à cet effet

Calendrier des
réalisations :

Ø 4ème trimestre 2000 : analyse de l’étude nationale  ; passation d’un accord
commercial avec Geste/COPAS, avec paiement d’une première tranche des
travaux.

Ø 1er et 2ème et 3ème trimestre 2001 : réalisation des travaux par Geste/COPAS
et animation régionale

Ø 4ème trimestre 2001 : finalisation des travaux (règlement du solde)
Valorisation
éventuelle

Intégration des résultats dans le schéma régional des professions sociales (4ème

trimestre 2001).
Ce que l’étude a
apporté

Initiée dans le cadre du schéma régional des professions sociales, cette étude a
permis une expertise des besoins de formation fondée sur une approche
méthodologique rigoureuse intégrant différents paramètres et l’utilisation de
données objectives. Les travaux de groupe ont favorisé une approche et une
culture communes sur ces questions emploi-formation qui sont très complexes.

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Ces travaux se sont articulés avec les études publiées ou réalisées par la Drass :
Ø l’éducateur de jeunes enfants : emploi, formation, perspectives
Ø le conseiller en économie sociale familiale  : emploi, formation, perspectives
Ø les professions éducatives : effets de substitution
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Ø diagnostic du schéma régional des professions sociales : emploi, formation
Ø enquête sur la RTT dans le champ social et médico-social

Ø Suite éventuelle
au projet

Il est envisagé de traiter les données de personnel (sociaux) des différentes
enquêtes de manière à pouvoir les utiliser pour faire tourner le modèle emploi-
formation en fin de schéma

Ø Commentaires Ces travaux s’articulent également avec ceux de la DGAS qui envisage à terme
une généralisation du modèle emploi-formation comme un outil de suivi des
schémas.

MIDI-PYRÉNÉES – Bilan n° 13 :

Intitulé de l’étude Statiss 2001

Nom du responsable Service Études et statistiques : B. MAGNIER, C. AZEMA
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : DREES pour la partie Tronc commun du STATISS

Ø Maîtrise d’œuvre : Drass – Service «Études et statistiques »
Ø Participants : outre les maîtres d’ouvrage et maîtres d’œuvre, les

fournisseurs de données et l’imprimeur LAVAUZELLE situé à Limoges
Rappel des
objectifs de l’étude

Ø Comme tous les ans, le service réalise et publie le mémento STATISS qui
est très attendu et très utilisés par les divers services de la Drass ou des
Ddass, mais aussi par les partenaires institutionnels externes. Plusieurs
données de STATISS viennent alimenter les tableaux à remplir par les
Drass et les Ddass pour rapport annuel d’activité. La publication régionale
est légèrement enrichie par rapport au tronc commun national (huit
rubriques supplémentaires).

En 2001, il n’est pas prévu de publication d’un STATISS sur 10 ans (dernière
sortie en 1999). La prochaine actualisation est programmée en 2002 (rythme
triennal).

Résultats réalisés Objectifs réalisés.
Méthodologie
utilisée

Exploitation de l’ensemble des sources du domaine sanitaire et social : SAE,
FINESS, ADELI pour notre ministère et sources externes (Insee, CAF, MSA,
CRAM, Universités, …).

Calendrier des
réalisations 

Ø 4ème trimestre 2000 : lancement de la fabrication avec appel de données vers
les fournisseurs externes.

♦ 1er ou 2ème trimestre 2001 : publication du mémento STATISS de Midi-
Pyrénées

Valorisation
éventuelle

En plus de la publication, l’ensemble des données du STATISS est versé sur le
site Internet de la Drass

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Projet en 2002 d’un mémento sur 10 ans, en continu, sur Internet.

MIDI-PYRÉNÉES - Bilan d’étude n° 0 : non prévue dans le programme de travail 2001

Intitulé Démographie des professions de santé
Nom du responsable Ø Service Études et statistiques : C. BORE, C. AZEMA
Partenariat Ø Maîtrise d’ouvrage : ARH de Midi-Pyrénées

Ø Maîtrise d’œuvre : Drass – Service «Études et Statistiques »
Ø Participants : URCAM, CRAM, professionnels de santé, universitaires,

écoles de formation…
Objectif de l’étude et
résultats attendus

Ø Une table de concertation permanente sur la démographie médicale et
paramédicale s’est mise en place dans la région Midi-Pyrénées au 1er

semestre de 2001, à l’initiative de l’ARH, de la Drass, de l’URCAM,
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réunissant professionnels du terrain, universitaires et institutionnels.
Ø L’objectif annoncé est d’étudier la démographie des professions et ses

perspectives d’évolution dans les 10 prochaines années pour essayer de
repérer les points critiques, au regard de la situation actuelle.

Méthodologie
utilisée

Utilisation des bases de données (ADELI, SPE) pour étude sur l’existant
Utilisation du modèle de projection DREES pour prospective
Montage d’enquêtes sur les professions à investiguer 

Calendrier des
opérations

Ø Une étude sur les professions de la naissance  a été réalisée en partenariat
avec les statisticiens de l’ARH et de l’URCAM : le service statistique a
réalisé une présentation sur la démographie de 5 professions de santé à
partir d’ADELI (gynéco-obstétriciens, anesthésistes, pédiatres, sages-
femmes, infirmières  puéricultrices). Cette étude était la première étape d’un
projet plus vaste sur le devenir de ces professions, qui fait l’objet d’un
groupe de travail piloté par un médecin gynécologue.

Ø Une étude sur la médecine rurale a débuté au dernier trimestre 2001
Ø Une publication  du service Études et statistiques sur l’ensemble des

professions de santé (tableaux, pyramides d’âge, cartes de densité ) a été
réalisée et diffusée au dernier trimestre 2001

Valorisation Ø 2 communications entre les partenaires institutionnels et les professionnels
sur le sujet en juin et en décembre 2001, lors des tables de concertation ;

Ø publications : Démographie des  professions de santé en Midi-Pyrénées
Ø mise en ligne sur Internet du document sur les professions de la naissance

Cadre de travail Ø table de concertation permanente sur la démographie médicale et
paramédicale

Difficultés réelles
 ou prévues

Convergence des problématiques entre les différents partenaires
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Région NORD-PAS-DE-CALAIS

NORD-PAS-DE-CALAIS- Bilan n°1 :

Intitulé de l’étude Exploitation d'ADELI
Nom du responsable Laurence Hanquez et Danièle Rante
Partenariat ORS, services de la Drass.

L'Insee intervient car il met à disposition deux agents qui ont réalisé entre autres
(Statiss, réponse à la demande, …) ces travaux, le financement couvre la
convention qui lie l'Insee et la Drass.

Rappel des
objectifs de l’étude

Plusieurs travaux ont été menés dans le domaine de la démographie médicale et
paramédicale.
En particulier, état des lieux de la répartition des médecins par spécialité, sexe
et âge, secteur d'activité, bassin de vie dans la région avec l'ORS ; comparaison
avec le conseil de l'ordre.
Travaux dans le cadre de l'analyse territoriale des PRS (à la demande du pôle
santé)
Travaux dans le cadre de la démographie paramédicale (à la demande du service
de planification des professions paramédicales)

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Exploitations demandées ont été fournies

Méthodologie utilisée Exploitation de ADELI et aussi de la SAE
Calendrier des
réalisations 

Travaux avec l'Ors : novembre 2000 à avril 2001. Terminé
Travaux avec le pôle santé : août 2001 à octobre 2001. Terminé
Travaux avec le service planification : mai- juin 2001 et septembre-octobre
2001. Terminé

Valorisation Publication ORS
Quatre pages Drass sur la démographie médicale et conférence de presse

Ce que l’étude a
apporté

Des éléments statistiques de référence

Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Les travaux s'inscrivent dans une démarche d'évaluation en besoins de
professionnels de santé dans la région dans les années à venir avec un souci de
la répartition au sein de la région.

Ø Suite éventuelle
au projet

En 2002, des travaux axés sur la démographie des professions de santé sont
programmés (besoin en aides soignants, localisation des professionnels de
santé)

NORD - PAS-DE-CALAIS - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Besoins en auxiliaires de vie

Nom du responsable Josiane Boulanger (pôle social) et Marie Michelle Legrand (études et
statistiques)

Partenariat Maître d'ouvrage : Drass Nord - Pas-de-Calais
Maître d'œuvre : URIOPSS

Rappel des
objectifs de l’étude

Évaluation des besoins en auxiliaires de la vie au sein de la région afin de
répartir les postes créés en 2001, 2002 et 2003

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Rapport intermédiaire réalisé
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Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique auprès des structures employant des auxiliaires de vie.
L'enquête apporte des éléments à la fois sur les auxiliaires de vie et la clientèle
bénéficiant de leurs services ainsi que sur les structures proposant les services
d'auxiliaires de vie.
Mise en relation des services d'auxiliaires avec les MAS. Exploitation d'une
enquête spécifique sur les MAS.

Calendrier des
réalisations :

Enquête : collecte août, septembre 2001
Saisie : septembre 2001
Analyse des premiers résultats : octobre 2001
Rapport final : décembre 2001

Valorisation éventuelle Rapport à usage interne
Ce que l’étude a
apporté

Outil d'aide à la décision pour la répartition des postes au sein de la région

NORD - PAS-DE-CALAIS- Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Schéma départemental de l'enfance inadaptée du Pas-de-Calais

Nom du responsable Marc Crunelle
Partenariat Maître d'ouvrage : Ddass du Pas-de-Calais (Marc Crunelle)

Maître d'œuvre : CREAI Nord - Pas-de-Calais qui a assuré le traitement
statistique des questionnaires, la mise en forme des données, la rédaction de
rapport, l'animation de trois groupes de travail

Rappel des
objectifs de l’étude

Étude pour l'accompagnement à l'élaboration du schéma départemental annexes
XXIV du Pas-de-Calais

Résultats réalisés Objectifs atteints

Méthodologie
utilisée

Enquête spécifique de clientèle auprès des établissements et services pour
enfants et adolescents handicapés.

Ce que l’étude a
apporté

Trois thèmes ont été développés :
Effectifs et profils des populations, prise en compte des listes d'attente
Besoins relatifs à l'intégration scolaire traitement et analyse
Définition de la population présentant des troubles du comportement et
propositions de réponses à développer en direction de ces populations

NORD - PAS DE CALAIS - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Schéma régional des jeunes déficients auditifs
Nom du responsable Josiane Boulanger, pôle social
Partenariat Maître d'ouvrage : Drass

Maître d'œuvre : CREAI
Rappel des
objectifs de l’étude

Proposer des réponses adaptées au besoin de prise en charge des jeunes
déficients auditifs (prévention ou réduction de l'aggravation de ce handicap,
possibilités de satisfaire à l'obligation éducative).

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Objectifs atteints

Méthodologie
utilisée

Enquête auprès des orthophonistes libéraux.
Enquête auprès des établissements annexes XXIV.
Mise en place de groupes de travail avec le centre d'information sur la surdité
(pour connaître les différents modes de communication connus et utilisés dans
la région).
Co-animation des groupes de travail sur le schéma régional des jeunes
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déficients auditifs : formation des professionnels des établissements, formation
professionnelle des jeunes sourds, communication dans les établissements.

Calendrier des
réalisations 

Réalisation courant 2001.

Valorisation Document du schéma régional des jeunes déficients auditifs.
Ce que l’étude a
apporté

Elle a permis de dégager les adaptations et les évolutions concomitantes des
modes de prise en charge existants.

Articulation avec
d’autres projets

Suite des travaux déjà réalisés en 2000 qui constituaient une première étape du
Schéma régional des jeunes déficients auditifs.

Région PAYS DE LA LOIRE

PAYS DE LA LOIRE- Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Maintien à domicile des personnes handicapées

Nom du responsable Jean-Marie BOUTILLIER
Drass des Pays de la Loire Service des établissements médico-sociaux

Partenariat Étude demandée au CREAI
Rappel des
objectifs de l’étude

Disposer d’une connaissance précise du nombre de personnes handicapées et de
leurs besoins pour :
Accompagner et orienter le développement des services à domicile.
Développer les alternatives aux prises en charge institutionnelles

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Rapport en cours

Méthodologie
utilisée

Enquête sur le terrain
Exploitation des données existantes (enquête SAPAD, enquête
auprès de la clientèle handicapée des SIAD…)

Calendrier des
réalisations 

Septembre à décembre 2001

Valorisation éventuelle rapport
Ce que l’étude a
apporté

Travail réalisé dans le cadre du ‘document d’orientation des
personnes handicapées’

Articulation
éventuelle avec
d’autres études

Étude en lien avec un travail d’enquête réalisée par le service
statistique auprès de la clientèle des services d’auxiliaires de vie
pendant une semaine en juin 2001

Ø Commentaires Problèmes de délais trop courts.
Prévoir des délais supplémentaires sur 2002.

PAYS DE LA LOIRE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Problématique des enfants et adolescents souffrant
de troubles de la conduite et du comportement

Nom du responsable VALERIE GUENOT Service des établissements médico-sociaux
Partenariat Étude demandée au CREAI
Rappel des
objectifs de l’étude

Connaître de façon fine la population accueillie dans les IR.
Explorer les modalités de scolarité et les divers soutiens auxquels les enfants et
adolescents ont recours.
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But :amélioration du dispositif de prise en charge
Résultats réalisés Enquête en cours
Méthodologie
utilisée

Enquête auprès des IR de la région.
Utilisation de l’enquête clientèle ES95
Utilisation des rapports médico-administratif des IR service médical de la
CRAM

Calendrier des
réalisations

§ De septembre 2001 à décembre

Valorisation Rapport et préconisations
Ce que l’étude a
apporté

rapport élaboré dans le cadre du ‘document d’orientation des personnes
handicapées’

Ø Commentaires Problèmes de délais de réalisation et d’opposition de certains directeurs d’IR

PAYS DE LA LOIRE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Quelques données sur la précarité dans les pays de la Loire

Nom du responsable Françoise BINEAU, Pôle social de la Drass

Partenariat Étude réalisée par le pôle social, le pôle santé et le service statistique de la Drass

Rappel des objectifs
de l’étude

Disposer d’un bilan sur l’observation sociale en région

Résultats réalisés Réalisation totale de l’étude

Méthodologie
utilisée

Utilisation des données du recensement de la population
                  Des données sur l’emploi
                  Des données sur les prestations d’intervention sociale
                  Les dispositifs sociaux
                  La politique de prévention et d’accès aux soins en faveur des
personnes en précarité

Calendrier des
réalisations 

Janvier à juillet 2001

Valorisation publication
Ø Suite éventuelle

au projet
Mise à jour annuelle avec partenariat avec la DRE et la DRTEFP

PAYS DE LA LOIRE - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Les médecins en pays de la Loire

Nom du responsable Catherine BERTHOMEAU, Professions de santé/sociales de la Drass
Partenariat Étude réalisée en grande partie par le service statistique de la Drass
Rappel des
objectifs de l’étude

Disposer d’un bilan « hier, aujourd’hui et demain » de la situation des médecins
dans notre région

Résultats réalisés Réalisation complète
Méthodologie utilisée Exploitations des données ADELI et des projections de la DREES

Calendrier des
réalisations 

§ De juin à décembre 2001

Valorisation Un « 4 pages » mis sur Internet
Un document complet (60 pages)

Ø Commentaires Problèmes de cohérence des données
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Région PICARDIE

PICARDIE - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Démarche pour la construction d’un Observatoire Social en Picardie.

Nom du responsable Mme GUIGOU – IPASS à la Drass de Picardie.
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass.

Maître d’œuvre : ORS.
Partenaires : Services déconcentrés de l’État, collectivités locales, organismes
de protection sociale, associations, …

Rappel des
objectifs de l’étude

Engager la réflexion sur la mise en place d’un observatoire socio-sanitaire en
région Picardie sur la base d’indicateurs dans chaque canton.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

La réalisation sera effective en fin d’année.

Méthodologie utilisée Exploitation des données préexistantes.
Calendrier des
réalisations :

§ Période sur laquelle a porté l’étude ou le travail statistique,
§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
03.01 : Bulletin d’information sur la démarche.
07.01 : 1er croisement d’informations avec diffusion et travail plus spécifique
sur CMU diffusé.

Valorisation
éventuelle

Publication assurée de documents croisant les indicateurs.
Publication assurée de bulletin d’information.
Création du site Internet 09.01 avec mise en ligne des données déjà exploitées.

Ce que l’étude a
apporté

Les travaux initiés ont permis l’inscription d’un volet Observation Sociale au
titre du PTER.
Les travaux ont été évalués en juillet 2001 par la mission IGAS sur l’action
territorialisée de l’État en matière d’action sociale.

Ø Suite éventuelle
au projet

Fin 2001 : Travail en partenariat sur l’analyse qualitative des données 2001.
En décembre 2001 : adoption du programme de travail 2002 de l’OSP.

Ø Commentaires Il convient de consolider la démarche de l’OSP dans le cadre CPER 2000 –
2006.

PICARDIE - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Mal être et passage à l’acte des mineurs faisant l’objet de mesures
de protection judiciaire.

Nom du responsable Docteur Marie-Christine AVARGUES.
Partenariat Maître d’ouvrage : Drass.

Maître d’œuvre  : Université Picardie Jules Vernes.
Rappel des
objectifs de l’étude

Caractériser le mal être des adolescents ciblés et identifier les formes qu’il peut
prendre dans le passage à l’acte.
Avoir une compréhension plus fine des déterminants.

Résultats réalisés En cours.
Méthodologie
utilisée

Mise en place d’un groupe de travail multi-partenaires (URCAM, réseau CFES,
Conseils Généraux, DRDPJJ, foyers de l’Enfance).
Entretiens biographiques auprès des Jeunes.

Calendrier des
réalisations :

§ Calendrier des opérations (et sont-elles terminées),
Septembre : réunion du groupe de travail et élaboration du guide d’entretien.
Octobre – novembre : réalisation des entretiens et du contenu.
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Début 2002 : Rapport final.

Valorisation Rapport final écrit.
Articulation éventuelle
avec d’autres projets

PRS Jeunes.

Commentaires Léger décalage par rapport au calendrier initial.

PICARDIE - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude
Étude sur les orientations générales pour l’enfance et

l’adolescence handicapée et inadaptée.
Nom du responsable Gérard DAVRIN.
Partenariat Ddass, CREAI de Picardie.
Rappel des
objectifs de l’étude

Aider à la détermination des besoins quantitatifs et qualitatifs des populations à
prendre en charge.

Résultats réalisés Travaux en cours de finalisation.
Échéance : Décembre 2001.

Méthodologie
utilisée

- Enquête auprès des établissements pour enfants handicapés (4 435
questionnaires exploités).
- Groupe de travail.

Calendrier des
réalisations 

Enquête par questionnaire effectuée.
Constats sur l’offre d’équipement actés.
Pistes de réflexion actées.

Valorisation Travaux sur la fixation d’orientations régionales.
Valorisation des travaux  conduits par le secteur médico-social.

Ce que l’étude a
apporté

 Réaffirmation du rôle  essentiel joué par les CDES.
Mobilisation de l’ensemble des acteurs qui ont participé à l’étude soit pour
remplir les questionnaires soit au travers des groupes de travail.

Ø Suite éventuelle
au projet

Élaboration d’un schéma régional en 2002.

Ø Commentaires Travail de partenariat exemplaire.

PICARDIE - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Étude prospective à l’élaboration d’un schéma
de la promotion de la santé.

Nom du responsable Cécile VEYRET.
Partenariat Maîtrise ouvrage : Drass.

Maître d’œuvre : ORS.
Rappel des
objectifs de l’étude

Expliciter le schéma dans son concept, ses enjeux, ses objectifs et son contenu.
Identifier les conditions requises pour la réussite de la mise en œuvre des
schémas.

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

En cours

Méthodologie
utilisée

- Réalisation d’entretiens semi-dirigés auprès d’acteurs sélectionnés :
élaboration d’un guide d’entretien des acteurs.
- Analyse des entretiens.
- Rapport de synthèse.
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Calendrier des
réalisations :

§ Calendrier des opérations :
-    10.09 au 26.09 : élaboration du guide, choix des acteurs.
- 27.09 au 26.10 : réalisation des entretiens.
-     29.10 au 30.11 : analyse.

Valorisation éventuelle Rédaction d’un rapport final.
Ce que l’étude a
apporté

Participe à la réflexion pour la mise en œuvre d’un futur schéma promotion de
santé.

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Liens avec l’ensemble des PRS.

Ø Commentaires Léger décalage par rapport au calendrier initial.

Région POITOU-CHARENTES

POITOU-CHARENTES – Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude
Étude des modes de recrutement des employeurs

du secteur social et médico-social
Partenariat Réalisée par l'IRTS
Méthodologie
utilisée

Constitution d'un panel
Réalisation d'entretiens
Analyse

Valorisation Rédaction d’un rapport.

Région PROVENCE–ALPES-CÔTE D’AZUR

Études et travaux achevés en 2001

••  Outil partagé sur la connaissance des publics les plus éloignés de l'emploi en vue de les
accompagner dans leur parcours d’insertion sociale, professionnelle ou de formation
(phase de diagnostic et de propositions).

••  Typologie des laboratoires de biologie médicale en Région PACA.

••  Schéma régional des formations aux professions paramédicales et de sages femmes.

••  La démographie médicale en Région PACA : état des lieux au 1er janvier 2000 et
perspectives.

••  États des lieux des sources d'information disponibles concernant l'abus et la dépendance
aux substances psychoactives.

••  Hépatite C et Toxicomanie en Région PACA.
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••  La prise en charge des personnes présentant un état végétatif persistant dans la Région
PACA.

••  Étude sur l'activité hospitalière et les caractéristiques de la clientèle avec un éclairage
particulier sur les personnes âgées et les flux entre le lieu de domicile et le lieu
d'hospitalisation.

••  Dossier de synthèse par établissement à partir des données du PMSI.

••  Évolution sur 5 ans de l'activité et des budgets des établissements relevant de la procédure
MAHOS.

••  Bilan d'étape de la mise en œuvre du SROS de psychiatrie.

••  La psychiatrie en région PACA (Rapports de secteurs et SAE 99).

••  L'inventaire des structures de psychiatrie en Région PACA.

••  Enquête sur la population accueillie et les prestations de l'HAD psychiatrique.
••  Détermination des bassins de naissance.
••  Les services de soins infirmiers à domicile en région PACA.

Études et travaux menés sur les années 2001 et 2002

••  Étude sur l'attractivité de la région PACA et des conséquences sur le fonctionnement des
services

••  Connaissance de la population et des territoires de la région PACA pour la définition des
zonages sanitaires.



201

Région LA RÉUNION

LA RÉUNION- Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Exploitation de l’enquête Famille

Nom du responsable Christine CATTEAU Drass

Partenariat Maître d’ouvrage : INSEE
Maître d’œuvre : Drass

Rappel des
objectifs de l’étude

Cette étude se proposait d’exploiter le volet famille de l’enquête démo de
l’INSEE conduite en 1997, en particulier les conditions de la fécondité.
Il était proposé une analyse  détaillée du volet fécondité- contraception- unions
afin de comprendre les conditions de la baisse de la fécondité ( le niveau de
fécondité a fortement diminué dans les dernières décennies sur l’île de la
Réunion, avec un indice synthétique passé de 6,77 à 2,22 enfants par femme
entre 1964 et 1997)
Un autre axe de recherche s’intéressait aux enfants : santé, mode de prise en
charge, la place de l’enfant dans la famille.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Le rapport a été terminé début novembre. Il apporte un éclairage approfondi sur
la contraception et la garde des enfants de moins de 6 ans.
Afin de mieux comprendre les mécanismes de la baisse de la fécondité, ont été
analysées les connaissances et pratiques contraceptives des femmes
réunionnaises puis les moyens par lesquels les femmes ont pris connaissance
des différents modes de contraception. En effet, de même qu’en métropole, la
maîtrise de la fécondité passe principalement par l’usage massif de moyens
contraceptifs.
Par ailleurs, le rapport s’intéresse à la santé de la reproduction, aux
consultations prénatales des mères, l’importance des réseaux de solidarité
familiale.

Méthodologie
utilisée

Pour cela, dans un premier temps a été étudiée la connaissance qu’ont les
femmes des moyens de contraception, le lien qui peut exister entre le nombre de
naissances vivantes des femmes et leur connaissance des différents moyens de
contraception. Puis ont été examinés les déterminants de l’usage de moyens
contraceptifs, d’une part à partir d’une analyse descriptive et d’autre part par
des analyses multivariées (de type régression logistique) sur la probabilité pour
une mère de connaître un moyen contraceptif donné (pilule, stérilet, préservatif,
etc.).

Calendrier des
réalisations 

§ L’enquête s’est réalisée en 1997
§ Une première exploitation par le service statistique de la Drass a eu lieu en

1999
Publication  en 2000 sous forme d’un rapport Drass et sous forme d’articles
dans la revue INFOSTAT, offrant une première analyse de l’utilisation de la
contraception et des données sur la fécondité.
En 2001, rapport détaillé. La publication d’un dossier complet est envisagée
avec l’INSEE.

Valorisation Article à paraître dans la revue Économie de la Réunion, INSEE
Dans la revue Population, INED
Communication au séminaire démographique du Conseil général de la Réunion
les 21-23 novembre 2001
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Ce que l’étude a
apporté

Bonne collaboration inter institutionnelle.
Groupe de travail du CRIESR, INSEE, Conseil Général, ODR, Conseil
Régional, Université
Utilisation par le comité technique de la naissance

Articulation
éventuelle avec
d’autres études
réalisées ou
prévues

Articulation avec l’enquête périnatale INSERM, DGS
Enquête mortinatalité ORS
Étude mortalité infantile, Drass, INED

Ø Suite éventuelle
au projet

Préparation d’un colloque international sur fécondité insularité

Ø Commentaires Mise à disposition d’un chercheur par l’INED, intégration parfois difficile au
sein de la Drass, méthodes de travail différentes

La Réunion – Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Réalisation d’un atlas régional de la santé

Nom du responsable Christine CATTEAU Drass

Partenariat Maître d’ouvrage    Drass
Maître d’œuvre       Drass
Partenariat                COPIL : IRD, DREES

Rappel des
objectifs de l’étude

Cette étude a pour objectif de disposer de l’ensemble des informations
nécessaires à la bonne compréhension des pathologies à la Réunion.
Ceci devant permettre une analyse des pathologies sous un angle non
strictement biomédical, mais avec un éclairage qui tienne compte de
l’environnement géographique, social et culturel, de l’offre de soins, dans une
île marquée par une histoire mouvementée de migrations de populations
diverses.
Sera ainsi constitué un véritable système d’information géographique devant
permettre aux acteurs de prévention de cibler les zones prioritaires, et les
éléments pertinents dans la survenue des pathologies

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Le rapport de faisabilité réalisé en août 2001 fait la recension des données
disponibles, présente leur analyse par organisme, les récapitule par thème. Des
propositions sont faites de plan de travail.
Fin 2001 sera terminée la première partie qui traite du contexte :
environnement, mortalité, offre de soins.

Méthodologie
utilisée

Enquête auprès des organismes, mise en place d’un comité de pilotage, travail
en partenariat avec l’INSEE, la CAF et l’IRD.
Propositions de cartes à l’échelle des Iris 2000 et des communes, travail sous
Arcview

Calendrier des
réalisations :

§ 2001 : Rapport de faisabilité, comité de pilotage
§ 2001 : analyse de la mortalité, environnement, offre de soins
§ 2002 : Pathologies (diabète, maladies respiratoires, périnatalité)

Valorisation Production de rapports
Publication d’un Atlas  en 2 tomes
CDROM

Ce que l’étude a
apporté

Mise en place d’un comité de pilotage inter institutionnel
Exploitation fine des données du recensement
Travail en partenariat étroit avec la CAF dans le cadre de l’observatoire du
social
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Articulation
éventuelle avec
d’autres projets

Démarche qui se valorise dans le cadre des PRS, du PRAPS, de l’Observatoire
du social
Participation au projet Parhtage
Réseau de recherche en santé publique INSERM
Recherche dans le cadre de l’IRD sur les inégalités de santé

Ø Suite éventuelle
au projet

Des thèmes transversaux seront explorés, tels les syndromes métaboliques, les
maladies respiratoires, la périnatalité, les addictions.
Seront exploitées les données de la CGSS sur la consommation de soins, celles
du rectorat et de la PMI sur la santé des enfants.

Ø Commentaires Projet qui nécessite une coordination importante
Nécessité de travailler directement avec les organismes, de faire les requêtes

LA RÉUNION- Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Exploitation de l’enquête nationale périnatale, extension à la Réunion

Nom du responsable Christine CATTEAU Drass
Partenariat Maître d’ouvrage DREES-INSERM

Maîtres d’œuvre Drass-PMI
Rappel des
objectifs de l’étude

Il s’agissait d’exploiter l’extension réunionnaise de l’enquête nationale
périnatale, en comparaison avec les données de 1995 et de la métropole  :
l’enquête avait pour objectif de suivre l’évolution des principaux indicateurs de
santé et de pratiques médicales, aider à l’évaluation et à la décision des actions
de santé, et répondre à des questions qui se posent à un moment donné.

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Les évolutions les plus marquantes par rapport à l’Enquête nationale périnatale
de 1995ont été analysées, elles portent sur le taux de prématurité et les petits
poids, les taux de césariennes, l’évolution de la prise en charge. Des thèmes
particuliers abordés pour la première fois dans l’enquête de 1998 permettent de
faire le point sur certains aspects de la prise en charge médicale.

Méthodologie
utilisée

L’enquête a porté sur tous les enfants nés vivants ou mort nés à la Réunion
durant 2 semaines, dans les maternités publiques ou privées. Les enfants nés en
dehors de ces services (domicile, autre..) et transférés ensuite ont également été
inclus.
Le questionnaire et les documents de l’enquête (conseils d’organisation, cahier
d’enregistrement des naissances, consignes de remplissage, …) ont été conçus
par l’INSERM. Ils ont été distribués aux personnes responsables de la
coordination au niveau local ainsi qu’aux personnes chargées du remplissage
des questionnaires.

Calendrier des
réalisations 

§ L’enquête a eu lieu à la Réunion en décembre 1999.
§ L’exploitation réalisée par le service statistique de la Drass a été terminée

en fin 2001.
Valorisation Présentation au comité régional de la naissance en novembre 2001

Atelier à la conférence de santé décembre 2001
Ce que l’étude a
apporté

Évolution des pratiques, groupes à risque

Articulation éventuelle
avec d’autres études
réalisées ou prévues

Étude sur les IVG, Étude de la mortalité infantile (INED), étude de la
mortinatalité (ORS)

Ø Suite éventuelle
au projet

Participation à la prochaine enquête (en 2002 ?)

Ø Commentaires Très bon schéma de déroulement d’enquête, participation active de la PMI,
exploitation coordonnée avec l’INSERM
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LA RÉUNION - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Recherche épidémiologique multicentrique :
la santé mentale en population générale : image et réalité

Nom du responsable Dr DENIZOT EPSMR
Partenariat Maître d’ouvrage OMS

Maître d’œuvre EPSMR
                                       Drass

Rappel des
objectifs de l’étude

Il s’agit de décrire les représentations liées aux maladies mentales, aux malades
mentaux et aux différents modes de soins, d ‘évaluer la prévalence des
principaux troubles mentaux en population générale

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Résultats attendus et réalisés : Les équipes de terrain ont été sensibilisées
Des conclusions ont été produites pour les partenaires pour la prévention de la
maladie mentale et  la prise en charge

Méthodologie
utilisée

Enquête en population générale sur un échantillon de 1 200 personnes ; les
élèves infirmiers  ont été formés à la passation des questionnaires. Saisie et
exploitation réalisée en partenariat

Calendrier des
réalisations 

- Terrain réalisé en 1999
- Pré-analyse en 2000
- 2001 : analyse complémentaire, comparaison inter sites
- publication réalisée

Valorisation Plusieurs séminaires en 2001
Ce que l’étude a
apporté

Grande cohésion entre les équipes, une réflexion sur la représentation de la
santé mentale

Articulation éventuelle
avec d’autres projets
et/ou études réalisées
ou prévues

Étude multicentrique internationale France – Océan Indien
Réseau de santé mentale du Ministère de la Coopération

Ø Suite éventuelle
au projet

Une analyse plus précise et moins descriptive reste à faire

Ø Commentaires L’analyse permet des comparaisons entre les sites, mais des difficultés
d’interprétation subsistent



205

Région RHÔNE-ALPES

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 1 :

Intitulé de l’étude Prise en charge des enfants sourds dans la région Rhône-Alpes

Nom du responsable Dr IMBERT  (Drass, IRS)

Partenariat Drass-Université
Rappel des
objectifs de l’étude

Mieux connaître la population des enfants sourds accueillis dans les structures
de Rhône-Alpes

Résultats réalisés Enquête réalisée auprès des structures en cours d’exploitation – Résultats à
paraître en décembre ou janvier 2002

Méthodologie utilisée Traitement d’enquête statistique
Calendrier des
réalisations:

2e semestre 2001

Valorisation éventuelle Publication, Internet, Intranet
Ce que l’étude a
apporté

Connaissance des enfants accueillis

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Lien avec le Centre régional d’information pour les malentendants

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 2 :

Intitulé de l’étude Étude sur l’exposition en radon

Nom du responsable Mme CHAPGIER (Drass, Santé environnement)

Partenariat Ddass
Rappel des
objectifs de l’étude

Mesure de la concentration en radon dans les établissements publics

Résultats réalisés Traitement statistique des mesures dans les établissements publics

Méthodologie
utilisée

Enquête + cartographie

Calendrier des
réalisations 

§ Année 2001

Valorisation Publication, conférence
Ce que l’étude a
apporté

Meilleure connaissance du phénomène

Ø Suite éventuelle
au projet

Travail réalisé sur 6 départements à poursuivre sur les 2 départements restants
en 2002
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RHÔNE-ALPES - Bilan n° 3 :

Intitulé de l’étude Étude sur l’offre de formation sociale

Nom du responsable Mme Vidal de la Blache, Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat DRJS
Rappel des objectifs de
l’étude

Étude de l’offre de formation sociale en région

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude non réalisée en tant que telle

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 4 :

Intitulé de l’étude Étude sur l’insertion professionnelle des bénéficiaires du RMI

Nom du responsable Mmes Ladevèze, Guélé, Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat DRTEFP, Conseils Généraux
Rappel des objectifs de
l’étude

Étude sur les parcours d’insertion professionnelle des Rmistes

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Enquête statistique auprès de 800 bénéficiaires du Rmi faite, analyse et premier
rapport provisoire rendus

Méthodologie utilisée Exploitation de données. Analyse. Propositions
Calendrier des
réalisations 

Année 2001. A achever en février par une restitution auprès des acteurs des CLI
et des SEPL

Valorisation éventuelle Publication, ½ journée de présentation
Ce que l’étude a
apporté

Collaboration Drass-DRTEFP, prise de conscience des enjeux autour du RMI,
meilleure connaissance de la relation RMI-Emploi

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 5 :

Intitulé de l’étude Suivi régionalisé de la CMU

Nom du responsable Mme N’DJIN, Ph. LAPERROUSE (Drass)
Partenariat Drass, Assurance maladie
Rappel des
objectifs de l’étude

Élaboration d’un outil statistique de suivi de la mise en place de la CMU à un
niveau régional et local

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude de faisabilité réalisée

Méthodologie utilisée Analyse du problème.
Calendrier des
réalisations 

À poursuivre en 2002.

Valorisation éventuelle Publication, Intranet, Internet
Ce que l’étude a
apporté

Réflexion sur la transmission de données Assurance maladie à la Drass

Articulation éventuelle
avec d’autres études
réalisées ou prévues

L’étude statistique de la population des bénéficiaires de la CMUdoit servir de
socle à la réalisation d’une évaluation de la mise en place du dispositif.

Ø Suite éventuelle
au projet

Évaluation en 2002.
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Ø Commentaires Difficultés à articuler ce projet régional avec les travaux nationaux sur le même
sujet.

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 6 :

Intitulé de l’étude Enquête sur les besoins en accueil des personnes adultes handicapés

Nom du responsable Mme Malleval, Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat DRTEFP, Cotorep
Rappel des
objectifs de l’étude

À partir des décisions des Cotorep, déterminer les besoins en accueil des
personnes handicapées adultes

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude non réalisée reportée en 2002

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 7 :

Intitulé de l’étude Bilan régional de l’ASI

Nom du responsable Mme Chenet, Guélé, Ph. Laperrouse (Drass)

Partenariat DRTEFP, ANPE, Ddass
Rappel des objectifs de
l’étude

Bilan régional  quantitatif et qualitatif du dispositif

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude action sur le fonctionnement du dispositif à partir de trois sites

Méthodologie utilisée Entretiens avec les acteurs de terrain
Calendrier des
réalisations

Avril-décembre 2001

Valorisation éventuelle Publications, présentation

Ce que l’étude a
apporté

Amélioration de la connaissance du fonctionnement du dispositif. Émergence
des causes de dysfonctionnements. Prise de conscience des acteurs.
Préconisations pour le suivi du dispositif.

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 8 :

Intitulé de l’étude Observatoire Emploi-jeunes dans le domaine sanitaire et social

Nom du responsable Mme Chenet (Drass)
Partenariat CREAI, URIOPS

Rappel des objectifs de
l’étude

Mesure des effets du programme dans le secteur sanitaire et social

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Analyse qualitative des nouvelles activités, de l’impact du programme,
propositions sur la professionnalisation des jeunes et la pérennisation des
activités

Méthodologie utilisée Entretiens avec les acteurs de terrain
Calendrier des
réalisations 

2001

Valorisation éventuelle Publications, présentation
Ø Commentaires Difficultés avec la qualité des travaux rendus par les prestataires.

Nécessité d’une évaluation avant d’envisager de poursuivre en 2002
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RHÔNE-ALPES - Bilan n° 9 :

Intitulé de l’étude Atlas social n°3

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat Ddass
Rappel des
objectifs de l’étude

Analyser la situation sociale des zones détectées comme en difficultés sociales
dans l’Atlas n°2

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude non réalisée en tant que telle

Ø Suite éventuelle
au projet

Concept à reprendre en 2002 dans le cadre d’un contact noué avec le Conseil
général de Savoie pour réaliser une étude d’observation sociale sur les
Territoires d’action sociale du Conseil général

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 10 :

Intitulé de l’étude Annuaire de statistiques sociales

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Rappel des
objectifs de l’étude

Fournir les principaux indicateurs statistiques départementaux dans le domaine
social
Mise à jour d’un document antérieur

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude non réalisée en tant que telle par manque de moyens humains disponibles

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 11 :

Intitulé de l’étude Migrations des populations défavorisées

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Rappel des
objectifs de l’étude

Utiliser les résultats du recensement de 1999 pour étudier les migrations
interdépartementales des populations défavorisées

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude non réalisée en tant que telle par manque de moyens humains disponibles

Ø Suite éventuelle
au projet

À reprendre en 2002

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 12 :

Intitulé de l’étude Exploitation régionale du suivi statistique du FAJ

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Rappel des objectifs de
l’étude

Établir un bilan régionalisé de la population bénéficiaire du dispositif

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

« 6 pages » publié.

Méthodologie utilisée Exploitation statistique du fichier disponible réalisé.
Calendrier des
réalisations

Juin-juillet 2001
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Valorisation Publication, Internet, Intranet
Ø Suite éventuelle

au projet
À poursuivre en 2002

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 13 :

Intitulé de l’étude Exploitation régionale du baromètre de santé du CFES

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)

Rappel des
objectifs de l’étude

Explorer les possibilités de l’outil statistique

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

« 2 pages » publié

Méthodologie
utilisée

Exploitation partielle du fichier sur le cancer du sein et sa prévention.

Calendrier des
réalisations :

Avril 2001

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 14 : ÉTUDE NON PRÉVUE, MAIS RÉALISÉE

Intitulé de l’étude Projection de la population des infirmières en 2010

Nom du responsable Ph. Laperrouse (Drass)
Partenariat Dans le cadre du schéma régional de la profession
Rappel des
objectifs de l’étude

Projeter la population à 10 ans compte tenu des contraintes démographiques,
estimation des besoins de formation

Résultats réalisés par
rapport aux objectifs
prévus

Étude intégrée au schéma

Méthodologie utilisée Méthodes de projections démographiques
Calendrier des
réalisations 

Juillet-septembre 2001

Articulation éventuelle
avec d’autres projets

Éclairage des perspectives démographiques

RHÔNE-ALPES - Bilan n° 15 : ÉTUDE  NON PRÉVUE, MAIS RÉALISÉE

Intitulé de l’étude L’hébergement temporaire en Rhône-Alpes

Nom du responsable Ph. Laperrouse, N.Le Brun(Drass)
Rappel des objectifs de
l’étude

Faire le point sur les populations hébergées  temporairement

Résultats réalisés « 6 pages » publié
Méthodologie
utilisée

Analyse des résultats d’une enquête spécifique en 2000 et d’autres sources sur
le logement des personnes

Calendrier des
réalisations 

1er trimestre 2001

Valorisation Publication, Internet
Ce que l’étude a
apporté

Synthèse des informations existantes sur le sujet
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RHÔNE-ALPES - Bilan n° 16 : ÉTUDE NON PRÉVUE, MAIS RÉALISÉE

Intitulé de l’étude Les besoins de formation en travail social

Nom du responsable Ph. Laperrouse, C.Vidal de la Blache (Drass)
Partenariat Partenaires du Schéma régional des formations sociales
Rappel des
objectifs de l’étude

Estimer les besoins de formations de professionnels à l’horizon 2005

Résultats réalisés
par rapport aux
objectifs prévus

Travail intégré au schéma

Méthodologie
utilisée

Synthèse des informations existantes. Estimation des besoins en 2005 sous
diverses hypothèses

Calendrier des
réalisations 

2ème trimestre 2001

Ce que l’étude a
apporté

Éclairage des décisions des acteurs de la formation

Ø Suite éventuelle
au projet

Améliorations à apporter au système d’informations sur la relation formation-
emploi dans le domaine social. Investissement prévu dans le schéma.
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