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Phases d’élaboration du diagnostic

* Lancement du diagnostic (2023)

= Définition méthodologique, identification des indicateurs et sources
= Conventions ARS/OET et Pays/OET

e 1°¢phase d’analyse

= Recueil de données et éléments disponibles

= Appropriation de certaines thématiques

= Premiers éléments d’analyse et ébauche de questionnaire

—

%CQ_? Copil 23 janvier 2024
* Recueil de la parole d’acteurs locaux

= Enquéte aupres des élus, responsables d‘établissements et structures sanitaires,
médico-sociales, acteurs de prévention, etc.
= Entretiens ciblés

e 2¢phase d’analyse, synthese

—

%&C(/BJ Copil du 3 septembre 2024
@ Loz * Restitution
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Contexte socio-démographique
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Un repli démographique

qui s’accentue dans la période récente

* Pres de 29 400 habitants
Une majorité de communes localisées

* 1100 habitants de moins entre 2015 et 2021 dans l'aire d’attraction d’une ville extérieure au territoire

e Un déficit naturel déja ancien, qui se creuse 4 oriéans

et n’est plus compensé par le solde migratoire

Evolution du nombre de naissances et de décés depuis 2000

442

369 08 440

32 3 Salbris
25 199 orantin-Lantheray

==Naissances
==Déces
2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022

D’apreés source : INSEE — Etat civil

™ Poy% de D’apreés source : INSEE Zonage 2020
@ L ' 26/11/24




Un vieillissement prononcé de la population...

Pyramide des ages comparée 2009 - 2020
- 1 150 habitants

+ 1750 seniors Hommes m e;:l:; Femmes Accroissement du nombre
(65 ans et plus) o de seniors de 75 ans ou plus
[ eseo | i (+5,6 %) Des besoins
| 80-84 | | desoins
| 7579 | - Hausse importante plus

70-74 l | du nombre de jeunes seniors importants
65-69 o,

| — I _ (+ 25,7 %) |

| 55-59 |
50-54
| I 45-49 | I
| 20-44 I Baisse de la population
[ 35-39 en age d’étre active
| 30-34 | (- 13,1 %)
| 25-29 |
[ ] 2009 | 20-24 |
2020 | I 1:)5:9 I | Diminution du nombre de
[ = jeunes de moins de 20 ans
[ 04 (-11,3 %)
-1500 -1000 =500 0 500 1000 1500

11,] Pays de
' J ' ] D’aprés source : INSEE — RP 2009 et 2020 26/11/24



... qui génere des besoins accrus en santé

Consommation moyenne d’actes médicaux ou para-médicaux
selon I’age du patient résidant au sein du Pays en 2022
(en nombre d’actes)

Les habitants de 75 ans ou plus représentent
(en 2023) :
* 14 % de la population

58,8

28’5 ° o V4 ° V4 V4

24,1 237 36 % des actes de médecine générale
* 59 % des actes infirmiers
5,7 T
3,9 * 32 % des actes de kinésithérapie
Y em
Médecins généralistes Infirmiers Masseurs-kiné.

B 75ansouplus M Ensemble de la population

lr_ Pays de D’apres source : SNDS (Cartosanté)
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Des fragilités sociales plus marquées autour de Salbris

et de Lamotte-Beuvron

Carte de synthese des principaux indicateurs sociaux

Mquble

Des fragilités sociales...
... peu importantes

Des indicateurs sociaux globalement favorables
Quelques indicateurs sociaux défavorables

Un ensemble d’indicateurs sociaux défavorables
Cumul important d’indicateurs sociaux défavorables

Oucques ... importantes

[a-Nouvelle

Veiiéme

Saint-Amand-
Longpré
[}

Selommes
®

Herbault
®

guUzZain-
0

Le Controis-

en-Sologne

Saint-Aignan  sur-Cher
O

()

Carte de synthése réalisée a partir d’une vingtaine d’indicateurs,
d’apres source : INSEE- RP 2020, Filosofi 2020, DGFIP 2021, Caf au 31/12/2022,
Péle emploi au 31/12/2022, URSSAF 2022

@ lr_ Pays de
I | >

Une sur-représentation des employés et
ouvriers...
... dont I'espérance de vie est plus faible

Ecart entre cadres et ouvriers
(au niveau national)

de prés de 6 ans pour les hommes

de plus de 3 pour les femmes

... davantage concernés par l'obésité :
taux de prévalence presque 2 fois plus élevé
que pour les cadres

Présence de populations qui nécessitent un
accompagnement spécifique (situations de
précarité sociale, de handicap, jeunes non
insérés, demandeurs d’asile, gens du voyage,
etc.)

PR AR



Des difficultés de mobilité

qui génerent du renoncement aux soins

Principaux motifs de renoncement aux soins

* 11,1 % des ménages non motorisés selon les acteurs;r I-:rcabu; hr;frs pmbh?r:zaﬁqui r:je densite medicale
4o en nb de réponses @ I'enquéte
(12,4 % en Sologne des Rivieres) g 7
.. des difficultés de déplacement 17
* Inadaptation du transport collectif vers les lieux de soins

aux besoins en santé _.. F'absence de possibilité de _ 16
bénéficier d'un accompagnement®
* Des initiatives locales pour favoriser

vee .. des problematiques sociales _ 16
la mobilité

... des difficultés financiéres des _: 16
* Des annulations de RDV médicaux personnes concernées
fréquentes faute de transport possible M Oui 0 Nombre de réponses

* gide d la prise de ROV, accompagnement physigue vers Ie professionnel ou
le lieu de soins

Source : Enquete OET (mars - juin 2024)

lr_ Pays de
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Selon pres de 7 répondants sur 10, I'acces aux droits

et aux soins devrait constituer une priorité du CLS

L'apport des France services en termes de santé
selon les acteurs locaux (en nombre de réponses & 'enquéte)

Le mise en place d'espaces France services...

... a facilite I'ouverture de droits en santé (présence

d'agents formés et en lien avec la CPAM et la M5A) 25

|

... N'a pas apporté de changement en termes de santé n 24
... a facilité les démarches de remboursement n 24
' r HIE -
... pourrait permettre d’accueillir d"avantage de H 24
services de prévention en santé
... a permis de rapprocher certains services en sante H os
(permanence d’acteurs de la prévention)
... a rendu plus difficile I'accés direct a certains I L iy '
services ou administrations sur les questions de santé

M Oui [ Nombre de réponses

@ IE_ Pays de Source : Enquéte OET {mars - juin 2024)

950 habitants de Grande Sologne
couverts par la Complémentaire
santé solidaire (C2S) en 2023

Mise en place, en 2023, d’un
accompagnement vers les soins
des personnes qui en sont les plus
éloignées par Osons nous soigner

26/11/24



Des inégalités d’acces aux soins liées au déficit

et a I’éloignement des professionnels de santé

Eléments de constat \

19 médecins généralistes de proximité,

soit 1 pour 1 546 habitants (220 de plus en 6 ans)
Mise en place du Service d’Accés aux Soins (SAS)

de Loir-et-Cher pour les soins non programmés
IMDS : une offre de services spécialisés de proximité

Treés faible présence de spécialistes libéraux

* Un déficit de dentistes et d’orthophonistes /
Des retards de diagnostics et de prises en charge D

Des RDV médicaux dans des villes parfois éloignées,
générant des difficultés en termes de suivi régulier
et de déplacements

Des refus de professionnels extérieurs de recevoir

& des patients du Loir-et-Cher 4

@ ‘-'.'T Pays de

900 bénéficiaires du régime général
sans recours aux soins* depuis 24 mois en 2023

mne

Blois

Nombre de bénéficiaires du régime général Part des bénéficiaires sans
agés de 16 ans ou plus n‘ayant pas eu recours  recours aux soins au cours
aux soins au cours des 24 derniers mois des 24 derniers mois (en %)
Moins de 3

de 3 & moins de 4

4 500
ded a moinsde 5

300
@ Mo plus

+:|e 5 amoins de 6

* Les séjours dans les établissements publics de santé ne sont pas déclarés de fagon exhaustive

Cartographie Observatoire des fragilités de la CARSAT. D’aprés sources : CNAM SIAM ERASME 26/11/24



Le Pays partagé entre 4 territoires d’intervention de CPTS

Des coordinations de professionnels
et d’acteurs de santé autour d’un projet

de santé ayant pour missions : CPTS Ia Sdlaramgie Y

CPTS Berry Vierzon Sologne

 |"amélioration de l’acces aux soins

* le développement de I'attractivité
médicale du territoire

* le développement de coopérations
entre professionnels

C ologne Uallee duiCher,
* Etc. . '
M| Poy% de
L | D’apreés source : CPTS 26/11/24



Cadre de vie et determinants

environnementaux
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Un risque pour la santé augmenté par la présence d’habitats

énergivores, indignes ou dégradés

Plus d’un logement sur 5 est une passoire thermique

Part des logements en classe énergie EFG et FG
parmi les habitations ayant bénéficié d’'un DPE (en %)

53 60 51
41 41 35
I!!I I!!I I!!I

Ceoeurde  Sologne des Sologne des Pays Grande Loir-et-Cher Centre-Val
Sologne Etangs Rivieres Sologne de Loire

MW ..enclasses FG O...en classes EFG

L

D’apres source : ADEME (apres juillet 2021)

* Risque augmenté de pathologies respiratoires et
cardiovasculaires

* Effets sur la santé, notamment des populations vulnérables

@ ‘|' ] Pays de

Un faible repérage des logements indignes

ou trés dégradés, peu de mobilisation des aides

Signalements de logements indignes (2019-2021)
et présence de logements trés dégradés ou trés énergivores signalée par les élus

Nb de signalements faits au PDLHI ’ug?f
par commune (2019-2021) ‘}

56 7,\."_
. 43 ¢

Présence de logements trés gﬁ |
Nt serhen ) o W/
¥ dégradés ou trés énergivores rf,— Py
signalés lors de I'enquéte } Gs e

D’apres sources : ADIL 41, Enquéte OET (mars — juin 2024)

L

* Risque augmenté de certaines pathologies
(respiratoires, infectieuses, saturnisme...),

* du mal-étre, voire de troubles psychologiques,

* d’accidents domestiques

26/11/24



Les distances a parcourir quotidiennement augmentent

la vulnérabilité énergétique des ménages...

Vulnérabilité énergétique liée a la fois au logement
et aux déplacements

e Une vulnérabilité qui s’accroit a mesure
que le lieu de résidence s’éloigne des poles
d’emploi et de services

Taux de vulnérabilité
en %

14
10
7

4

:l Zone d'emploi

=mm= Centre-Val de Loire
=== Pays Grande Sologne

* Les habitants de Sologne des Etangs
en plus grande vulnérabilité énergétique

e 3 actifs occupés sur 10 résident a plus
de 30 minutes de leur lieu de travail

e 8sur 10 se rendent sur leur lieu de travail
en voiture

Cartographie INSEE ; d’aprés sources : INSEE RP 2008 ; DGFiP,
Enquéte revenus fiscaux et sociaux — Revenus disponibles localisés ; SOeS ; Anah

Ir_ Pays de
VS i ' 26/11/24



... et le risque d’accident

Evolution du nombre d’accidents de la route
localisés en Grande Sologne entre 2013 et 2022

27

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

e Ors autoroute e=——SUur autoroute

Une gravité plus importante des accidents de la route
(hors autoroute) qu’en moyenne départementale

@ lr_ Pays de
1] -

Localisation des accidents corporels
de la circulation routiére

¢ Accident mortel » Accident grave non mortel

Accident léger

D’apres source : Observatoire national interministériel de la sécurité routiére (ONISR), fichier BAAC

26/11/24



Une qualité de I'air plutot bonne,

principalement dégradée a proximité de I'axe routier reliant Orléans a Vierzon

Principaux effets des grands axes routiers sur la santé Emissions en 2020 (en tonnes) ...

et I'environnement ... de gaz a effet de serre ...d’oxyde d’azote

Concentration d’oxyde d’azote

(polluant rejeté par les pots > Inflammation des voies

respiratoires, asthme, cancers

d’échappement)
Concentration Intoxication, manque d’oxygéne a1
de dioxyde de carbone > Réchauffement climatique ;
Pollution sonore Surdité, acouphénes, hyperacousie

Troubles psychiques, pathologies

pour les communes limitrophes > : )
cardio-vasculaires

D’apreés sources : Odace — Lig’air — Oreges

IE_ Pays de
BA oo ' 26/11/24



Des concentrations en pollen d’ambroisie et de graminées

plutot modérées

Répartition de I'ambroisie a feuilles d’armoise
en Loir-et-Cher

Etat des connaissances en décembre 2022

X

SR

e Signalements 2022
Champs, parcelles cultivées
E= Bords de cours d’eau, plans d’eau
Axes de communication

= Milieu urbain (jardin, voirie, etc.)

@ “_ Pays de

D’apres source : Fredon, Centre-Val de Loire

Concentration moyenne en graminées
en 2022

“\

/\
Saran
¥

—Orléans
- 4 \
Graminées
58 grams/’m3

)
Olrvet

54 grains/m?
50 grains/m?
— 46 grains/m?
— 41 grains/m?

— 37 erains/m?

D’apreés source : INTERQUAL air, Lig’air

26/11/24



Le milieu naturel favorise la présence d’especes qui constituent

une menace pour la santé

Repérage par les acteurs locaux de la présence d’animaux nuisibles
a la santé de la population

(en nombre de réponses a I'enquéte)

Présence...
... de tiques 28
... de moustiques tigres 28
... de chenilles processionnaires B 27
Présence signalée sur la commune
lors de lenquéte OET 2024
... d’ambroisie a 27 B moustiques tigres
© tiques
B oui 1Nombre de réponses [ chenilles processionnaires

lors de l'enquéte ARS 2021
’ chenilles processionnaires

11| Pays de
@ I E ( v. . D’apres source : Enquéte OET (mars — juin 2024) D’apreés sources : Enquéte OET (mars — juin 2024), enquéte ORS 2021 26/11/24



Une eau potable de bonne qualité

mais le tiers du linéaire des canalisations est en PVC d’avant 1980

Réseau d’adduction d’eau potable
et canalisations en PVC antérieures a 1980

* PVC antérieur a 1980
=> présence potentielle
de chlorure de vinyle monomere, considéré
comme une substance cancérogene

— Réseau d’AEP

dont en PVC
d’avant 1980

@ lr_ Pays de
T r -
=S D’apres sources : Collectivités territoriales, OET 26/11/24




Une démarche qui s’Tamorce vers un urbanisme favorable a la santé

et des actions de sensibilisation aux risques environnementaux

Localisation des actions de santé environnementale repérées entre 2018 et 2022

Public
Grand Profes-
Thématique public Scolaires sionnels
eau . .
alimentation

polluants O ‘

perturbateurs endocriniens ‘
non précisé @

E_ Pays de
! ( f ] D’apres source : CDPNE Enquéte aupreés des structures en 2023 26/11/24



Etat de santé de la population

26/11
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Eléments de synthése de I’état de santé de la population

Taux de mortalité générale supérieur
notamment par maladies cardio-vasculaires,

. . oy 7 maladies du systéme nerveux
/ Principales causes de surmortalité \ Taux de nouvelles admissions en ALD supérieur
, 7 e e en particulier pour cancer, insuffisance respiratoire

et/ou taux élevé de nouvelles admissions en ALD chronique grave, démences
Taux de mortalité générale
et prématurée modérés
supérieurs par cancer du sein, diabéete

y cance rs Taux de nouvelles admissions

en ALD supérieur pour diabéte

* Maladies cardiovasculaires
* Maladies du systeme nerveux

* Diabéte /
\

Taux de mortalité générale supérieur
notamment par cancer de la trachée,
des bronches et du poumon,

maladies cardio-vasculaires,

maladies du systéme nerveux, tabac
Taux de nouvelles admissions

en ALD supérieur pour cancer

Principales causes de sous-mortalité
et/ou faible taux de nouvelles admissions en ALD

* maladies de I'appareil respiratoire *
. . . . . Comparé aux moyennes régionale et de métropole, Taux plus élevé de bénéficiaires
° SUICIde, affections psychlatrlques taux de mortalité* élevé... de I’'assurance maladie
/ - ... pour la mortalité générale avec une “santé fragile” en 2023

(ALD, pension d’invalidité ou handicap)

[E .. pour la mortalité prématurée % Site industriel  risque (SEVESO)

taux de mortalité plutdt modére... % Centrale nucléaire

... et taux de nouvelles admissions .
D’apreés sources : ARS — ORS « Déterminants et état de santé de la population 2022 » l:l en ALD supérieur Popul_atlon en 2021 (ennb d’ha_b')
- ... et taux de nouvelles admissions des V|Iles1ge1 E:)us de 1 200 habitants
@ (7] Poys de [ en ALD plutst modéré oo
A *Taux standardisé de mortalité (2012-2017) 1200



4 répondants sur 10

soulignent des difficultés de prise en charge des ALD

Répartition (en %) des nouvelles admissions en ALD
(2017-2019)

Comparaison Pays de Grande Sologne / Centre-Val de Loire

Pays de Grande Sologne o
Cancers  Diabete de type 1 et 2

24,5 17,1

Maladies de ~
I'appareil 22,4 .
circulatoi ptres
25,9

32,5

23,1

Centre-Val de Loire

D’apreés sources : CNAMTS, CCMSA

@ Ir_ Pays de

Principales difficultés évoquées :
Des patients en ALD sans médecin traitant.
Un manque de spécialistes de second recours,
qui généere des difficultés et/ou un retard pour
poser le diagnostic permettant de déclencher
I’ALD.

26/11/24



Prévention en sante

et prise en charge des maladies chroniques

26/11
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Améliorer la prise en charge et I'accompagnement des patients atteints

de maladies chroniques : premiére priorité des acteurs locaux

Themes de santé identifiés comme prioritaires
par les acteurs locaux

(en nombre de réponses a 'enquéte)

Les maladieschroniques INNNEENFFEEEEN = (35

Les maladies cardio-vasculaires || IIEIEEEE | 34
Les cancers HIEEE | 34
La santé mentale | 34
Les addictions EE | 34
L'alimentation, 'activité physique IEE | 34
Les problemes dentaires [ | 35
Les maladies professionnelles & | 34
Les risques sanitaires liés a 'environnement EJ | 34
Les accidents de la vie courante | | 34
La périnatalité |k | 34
Les accidents de laroute 0 | 34
D e B Oui O Nombre de réponses

|

D’apres source : Enquéte OET (mars — juin 2024) 26/11/24



Des actions de prévention globale a renforcer

* Seul centre d’examens de santeé (CES), Nombre de RDV réalisés lors des journées santé
pour des examens gratUitS . BIOiS (un participant peut avoir bénéficié de plusieurs RDV)

* Des journées santé CPAM a renouveler _ - - o

* Un examen gratuit proposé par la MSA
a ses ressortissants

 Des actions locales, notamment en lien — — _— _—
avec les campagnes nationales de dépistage Beuron (2015) le-Fuzelier  sur-Beuvron

(2015) (2016) (2018)
e Journée de prévention et de dépistage des Source : CPAM 41

cancers menée en oct 2024 a Neung-sur-Beuvron

.| Pays de
@ “ i ' 26/11/24



Le dépistage des cancers limité pour partie par I'absence

ou lI'éloighement de professionnels et structures de santé

Taux de dépistage en 2023 (en %)...
... du cancer du sein

Centre-Val de Loire _ 63,7
Grande Sologne _ 63,0
france | - :
Loir-et-Cher _ 62,4

... du cancer de |'utérus

Loir-et-Cher _ 57,9
France | -
Centre-Val de Loire _ 53,1
Grande Sologne _ 53,1

Source : DCIR/SNDS/SNIIRAM (année 2023)

| Pays de

|

Principales difficultés rencontrées par les femmes
du territoire pour bénéficier d'un suivi médical suffisant
selon les acteurs locaux (en nb de réponses)

Difficultés a obtenir un RDV aupres de
professionnels spécialisés

Elocignement des professionnels spécialisés
(gynecologues, sages-femmes, etc.)

Absence ou nombre trop réduit d'actions de
sensibilisation au depistage des cancers

Communication insuffisante pour faire connaitre
les actions de prévention menées localement

Absence ou nombre trop réduit d"actions de
prévention au sein du territoire

. :
N :
KN :
S :
33

BMoui CONombre de réponses

Source : Enquéte OET (mars - juin 2024)

26/11/24



Favoriser l’acces

a une alimentation équilibrée
et la pratique d’une activité physique

26/11
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Des catégories de population ayant un taux de prévalence a I'obésité

plus élevé sont davantage représentées au sein du territoire

La prévalence de l'obésité :

* 18,5 % de la population adulte a
I’échelle régionale

17 % en moyenne nationale

 moins de 3 % de situations d’obésité
et environ 5 a 8 % en surpoids chez

les enfants (selon éléments recueillis issus
des bilans de santé en CP et en 6°)

@ “_ Pays de

Taux de prévalence de l'obésité au niveau national (en %)
et comparaison des structures par age de la population

Poids de la tranche d'dge Prévalence

dans la population adulte de l'obésité

(en %) (en %)
50 25
40 18,4 20

16,7
30 13

19,2 19,9
15
9,2
20 10
1 ' I I . 5
1 D

18324 25334 35344 45354 55a64 65anset
ans ans ans ans ans plus

=

I Grande Sologne M Centre- Prévalence

Val de Loire de |'ocbésité

D'aprés sources : Odoxa, Ligue contre l'obésité, SciencesPo - Chaire santé,
Obépi-Roche (Etude 2020 ) ; Insee - RP 2020
26/11/24



Une dynamique locale pour favoriser

la pratique d’activité physique

* Un bon taux d’équipement sportif
* Mais une offre de proximité souvent limitée

* Adoption par le Pays d’un Projet sportif de
territoire, en partenariat avec le CROS et le
CDOS

e Une Maison sport-santé de Lamotte-Beuvron

| Pays de

!
J1»—f—>|

Nombre d’équipements sportifs, espaces et sites de pratique
(hors espaces et sites de sport de nature) en 2024
et taux pour 10 000 habitants

MNombre d'équipements sportifs, Taux d'équipements
espaces et sites de pratique en nb pour 10 000 habitants
{hors espaces et sites de sport de nature)
962
moins de 50
de 503 60
de 603 70
1 de70380
. 80 ou plus

D’'aprés sources : Ministére des Sports - Recensement national .



Zoom sur l’enfance et la jeunesse

26/11
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Accompagner la maternité et le jeune enfant

Points de vigilance

8 femmes sur 10 en 4ge d’avoir des enfants a plus Y

de 20 minutes en voiture de la maternité la plus
proche ; des refus de prise en charge hors
département

Une plus faible proportion de femmes bénéficiant

d’une préparation a I'accouchement /

Prés d’1 enfant de moins de 3 ans sur 5 vit dans une
famille a bas revenu

Une proportion d’enfants en danger ou en risque
assez élevée (20 pour 1 000 mineurs en Sologne des Riviéres)
Des actions a renforcer autour de la parentalité /

>

Un acces difficile aux orthophonistes

Ressources du territoire / une prise en charge

plutot satisfaisante selon les acteurs

Des ateliers autour de la maternité au Centre
hospitalier de Romorantin (diététique, tabac,
allaitement, RDV des parents, etc.)

Davantage de visites a domicile de la PMI pour des

enfants de moins de 3 ans (en 2022) : situations sociales
plus précaires de certaines familles et éloignement des structures

Un service de PMI qui se réorganise

L'arrivée d’un pédiatre a Salbris qui a amélioré le suivi
des jeunes enfants

Peu de retards de vaccination repérés

Un suivi ophtalmologique et auditif des enfants et
adolescents qui semble assez régulier



Des délais de prise en charge des enfants et adolescents

en souffrance psychique jugés trop longs

* Une prise en charge tardive du fait de la saturation du service
et de l'instabilité liée aux mouvements des professionnels

* La sectorisation par département complexifie 'orientation
(regret de ne pouvoir orienter les enfants et jeunes vers Vierzon ou Orléans)

* Des avis divergents des infirmiers scolaires sur I'amélioration
récente des situations d’angoisse et de mal-étre liées a la crise
sanitaire

* Des formations des professionnels pour améliorer le repérage
des troubles psychiques et prévenir du suicide

IE_ Pays de
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Le vieillissement et la perte d’autonomie
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L'offre de services se renforce pour faciliter le maintien a domicile,

y compris a destination des aidants

1 habitant sur 7 agé de 75 ans ou plus

Un niveau de revenu plus faible des seniors
de Sologne des Etangs

Plus de 1 200 seniors de 80 ans ou plus sont
considérés comme étant a risque de fragilité sociale

Plus de 3 400 habitants de 75 ans ou plus a
domicile, dont 44 % qui vivent seuls

4 SAAD ; 3 SSIAD

De nouveaux dispositifs en cours de
développement avec des équipes mobiles
spécialisées en gériatrie et en psychiatrie de la
personne agée

| Pays de

Taux standardisé de nouvelles admissions en ALD maladie
d’Alzheimer et autres démences - 2017-2020
pour 100 000 habitants

Taux standardisé A

de nouvelles admissions|@
en ALD maladie
d’Alzheimer

pour 100 000 habitants

B 35718534

B 125.35- 14835

P 103,82 - 126,34
81,30 - 103,81
51,65- 81,29

Places en EHPAD dédiées a des personnes
atteintes de la maladie d’Alzheimer ou de
troubles apparentés...

° Etablissement
d’accueil de jour

® -.. en accueil de jour

B -..en hébergement temporaire

’ ... en hébergement permanent

Sources : CNAMTS, CCMSA, CNRSI, Insee, Conseil départemental de Loir-et-Cher

Exploitation et cartographie : ORS Centre-Val de Loire et OET
26/11/24



Lutter contre I'isolement et prévenir les risques

pour faciliter le maintien a domicile

Les actions de prévention destinées aux personnes
agées résidant a domicile,
Nature des actions de prévention a renforcer, financées dans le cadre de la Conférence des financeurs
selon les acteurs locaux, pour maintenir
la population agée a domicile

en 2022

L] F
(en nombre de réponses a I'enquéte) -
a
i o
L ik
Lien social, lutte contre I'isolement... ‘ 35 0 i
[
. . . p . o o
Stimulation cognitive, mémoire ‘ 35
Prévention des chutes ‘ 35 me -
Activité physique adaptée n ‘ 35 *e
. )]
Nutrition n ‘ 35 a0 LA e TN
B Oui [JNombre de réponses Principale thématique de I'action Nombre d'actions
O Acces aux aloes t2chmiques [l MuRHhEmes 3
@ Activie physique adaplte 3 Mumangue (F 1
& Axiants @ Praparation 3 13 refrale
& Sen-gire & Sante-memaolre
Source : Enquéte OET (mars - juin 2024) % Habiat ¥ Sante-nurtion

Ir_ Pays de % Luste contre MNsolement soclal 4 Securite routiere
: !?f"i-_ ] ceteo . D’aprés source : Conseil départemental de Loir-et-Cher 26/11/24



Le maintien a domicile dans de bonnes conditions repose aussi

sur un tissus de professionnels de santé de proximité

e Parmi les bénéficiaires de I'inter-régime agés de
65 ans ou plus, 6 sur 10 sont en ALD

* Un faible taux de non recours aux soins
des seniors de 75 ans et plus (2 % en 2023)

* Un taux de vaccination antigrippale supérieur
a la moyenne régionale, excepté en Sologne
des Rivieres

@ lr_ Pays de
1] -

Part de bénéficiaires de lI'inter-régime
sans médecin traitant déclaré en 2023 par age

(en %)
Sologne des Riviéres B 13 4 18,3
Grande Sologne | 00
France S
Sologne des Etangs ™ 38:4
Centre-Val de Loire oy e 58:1
6.0 de 65 a 74 ans
Coeur de Sologne B . S ’ o de 75 3 94 ane

D’aprés sources : CNAM SIAM ERASME
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Des premieres attentes

exprimées par les acteurs
du territoire concernant le CLS

26/11
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2 priorités selon les répondants :

renforcer I'attractivité du territoire pour les professionnels de santé
et améliorer I'acces aux droits et aux soins

L'attractivité du territoire et la lutte contre la désertification médicale 35

ii

L'accés aux droits et aux soins 35
Le soutien et 'accompagnement des personnes agées souhaitant rester a domicile ‘ 34
La lutte contre les addictions ‘ 34
La promotion de la santé et la prévention chez les adolescents et jeunes adultes - ‘ 34
Le soutien des aidants “ | 35
Les actions en direction des personnes en situation de handicap ﬂ ‘ 34
L'appui aux campagnes de dépistage n ‘ 34
La lutte contre la sédentarité, le soutien a la pratique d’activités physiques ou sportives u ‘ 34
Le soutien a la parentalité, 'accompagnement des familles . ‘ 34
L'accompagnement des personnes en situation de précarité n | 34
La lutte contre les comportements a risque plus globalement (suicide, accidents... E ‘ 34
L'appui aux campagnes de vaccination o ‘ 34
D’apres source : Enquéte OET (mars — juin 2024)
M Oui CONombre de réponses

| Pays de

|
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Renforcer la coordination entre acteurs de la santé

Le renforcement de la coordination, des coopé-
rations entre acteurs de la santé (professionnels,
etablissements, structures de prévention...)

35

Mieux faire connaitre les acteurs
de la prévention et les actions mises en ceuvre

35

« L'aller vers » les publics fragiles 35

'education et I'information auprés des familles 34

Les actions de prévention a destination

des plus jeunes 34

La participation active de la population
aux actions
B Oui O Nombre de reponses

34

| Pays de

D’apres source : Enquéte OET (mars — juin 2024) 26/11/24
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Diagnostic préealable au Contrat local
de santé en Pays Grande Sologne
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