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LARS Pays de la Loire

Chargée du pilotage du systeme de santé
et de la mise en ceuvre de la politique de
santé publique dans la région

Prévention et Promotion de la Santé

Offre de soins et d‘accompagnement
meédico-social
Veille et Sécurité Sanitaire

S’appuie sur le

i .. ) Une organisation ancrée dans les
projet reglonal de santé territoires pour une action au plus pres des

besoins de la population

PRS 2018-2022

www.projet-regional-de-sante-pays-de-la-loire.ars.sante.fr



https://www.projet-regional-de-sante-pays-de-la-loire.ars.sante.fr/

eyl 6 orientations strategiques pour
de Sante Ll répondre aux enjeux de santé

2018-2022

LA SANTE DANS TOUTES LES POLITIQUES,
POUR REDUIRE LES INEGALITES DE SANTE

LE CITOYEN, LUSAGER ACTEUR DE SA SANTE
ET DE SON PARCOURS DE SANTE ‘

PROMOUVOIR COLLECTIVEMENT LAUTONOMIE
DANS UNE SOCIETE INCLUSIVE

SO

ACCEDER AUX SOINS ET AUX ACCOMPAGNEMENTS
UTILES ET ADAPTES, AU BON MOMENT ET -
AU BON ENDROIT

DES ACTEURS COORDONNES SUR LES TERRITOIRES .
POUR METTRE FIN AU PARCOURS D'OBSTACLES

» wadl

DEVELOPPER UNE STRATEGIE DE DEPLOIEMENT
DE LINNOVATION




La santé dans toutes les politiques favorisant la réduction des
inégalités de santé (PRS/0S1)

Part attribuable aux facteurs sociaux et
environnementaux peseraient 80% dans la
constitution des inégalités de santé
Soit, directement, soit, indirectement

par leur influence sur les facteurs comportementaux

Agir sur

les conditions de vie, I'acces a la
culture, au réseau social, a la qualité
de |’environnement phys|que Les déterminants de la santé en

Pays de la Loire :

. contexte démographique, social
https://www.pays-de-la-loire.ars.sante.fr/la-sante-des-habitants-des-pays-de-la- St EnionnRRiG

loire-situation-actuelle-et-elements-de-prospective
arg




A3 — évolution de |a représentation des déterminants de santé

. L ]
[ ] . ] ’ ’ . r »
[ & Une conception globale de |la sante selon 4 catégories de déterminants
Famille de Principales

déterminants

Exemples de déterminants

caractéristiques

Biologie humaine

Facteurs individuels, génétiques et biologiques, tels que
I'age, le sexe, les caractéristiques heréditaires.

Facteurs généralement non
modifiables.

Environnement

Facteurs environnementaux liés a I’état des milieux
dans lesquels évoluent les populations : qualité de l'air, de
I'eau, des sols,...

Facteurs environnementaux liés au cadre de vie:
habitat, aménagement du territoire, transports, équipements
et services publics,....

Facteurs environnementaux liés a notre entourage
social : famille, amis, emploi, pauvreté, soutien social,...

Facteurs non modifiables
individuellement mais qui
constituent des leviers
d’action pour promauvoir la
santé via des politiques
publiques adaptées.

Habitudes de vie

Facteurs comportementaux relevant de décisions
individuelles: comportements a risque, addictions,
alimentation, travail, culture, éducation, activités physiques,
comportement sécuritaire, ...

Facteurs qui relévent de
décisions individuelles mais
fréequemment influencées
par I'environnement socio-
culturel et le cadre de vie

Organisation des
soins de santé

Facteurs liés au systeme de s0ins : accessibilité et qualité
de I'offre de soins tant préventifs que curatifs
Soins de santé primaire, services spécialisés,...

Facteurs influencés par les
politiques de santé et
I'environnement socio-
culturel.

—> Une des csq indiscutables de la conception globale de la santé a consisté a donner a la

biologie humaine, a I'environnement et aux habitudes de vie, en tantque catégories, une
importance égale a celle de I'organisation des soins de santé.




Des enjeux et des défis a relever en Pays de La
Loire (PRS 2018-2022)

Vieillissement Dé |
Maladies dela eveloppement

chroniques population et démographique
dépendance

: e Inégalités Environnement
Crise sanitaire degs s of ressolrces

Intégration Accés aux

des professionnels
acteurs de santé climatique

Changement



Vieillissement de la population et dépendance:
des enjeux selon les territoires (INSEE Analyses juin 2019)

Littoral: Rural avec enjeux forts:

= Partélevée de seniors et = Mayenne (sauf autour de Laval et de Mayenne),
une forte croissance

‘e et 2 . ] pourtour de la Sarthe,
passee €t a V.emrh ; *  Nord et EST du Maine et Loire,
= Une population agee =  Nord de la Loire Atlantique
plutot aisée = Sud Vendée
= Un acces aux équipements .
plutot rapide » Forte part de personnes agées, mais croissance faible
» Pauvreté, acceés aux soins dégradés

Evolution annuelle moyenne du
nombre de personnes de 60 ans
ou plus entre 1999 et 2015, Q
par intercommunalité (en %)

B 3,0 ou plus

g M de2,3a3,0

Mdel,7a23

del,lal7 '
] moins de 1,1 S TS

Taux de pauvreté
des 60 ans ou plus
par EPCI en 2015 (en %)

2 moins de 5,5
[ de 5,52a6,5
B de65a75
| M de752a9,0
' B 9,0 ou plus
© IGN — Insee 2019



Des enjeux contemporains de santé publique étroitement
conditionnés par des facteurs environnementaux

Globalement

Les problématiques de santé T ey e

I'obésité, I'asthme, le diabéete

les maladies cardiovasculaires Espérance de vie qui progresse mais

les troubles de la santé mentale écart Hommes-Femmes marqué (79/86)

la perte d’autonomie s . i )
P Mortalité prématurée en recul mais reste

I'exposition aux agents déléeteres préoccupante (1 décés sur 5 moins de 65 ans)

(substances nocives, etc)

Impact majeur des cancers

Inégalités
de santé

/ 15% des ligériens en ALD/ \ /

maladie chronique Stabilisation voire augmentation \
de la prévalence du diabeéte et de I'obésité
dans la région

Un avantage régional sur les maladies

cardiovasculaires qui tend a se réduire > 150000 ligériens pris en charge pour un diabéte
>  deuxiéme cause de mortalité des moins de 65 >  prés d’un million des 15-75 ans présentent
ans dans la région une SurCharge pondérale
» 1/3 des hommes cumulent au moins deux \ /

pathologies /




lllustration: Inégalités sociales et territoriales de santé

Deés I'enfance:

Taux plus élevé d’enfants en surpoids et
en situation d’obésité dans les territoires
les moins favorisés avec QPV a Nantes
Bilan de santé Ville de Nantes,
exploitation ORS
Extrait contrat local de santé de la VDN

La mortalité prématurée dans les quartiers. Laval
Des écarts avec la moyenne de la ville qui varient
de —22% a + 45% selon les quartiers

Observatoire régional de la santé des Pays de La Loire.
Urban Health le 27 avril 2017

Ecart de mortalité prématurée par rapport
a la moyenne lavalloise (2004-2012)

Centre ville Rive Gauche/
Gare/Crossardidre/Pillerie

Grenoux/Hilard/Bel Air

Kellermann/Pavement/Touches-

Gué d'Orger-Dacterie/ St Melaine/Les Pommeraies

ke ville Rive droite/
iéres/Murat-Mortier

t Thévalles-Chartriére/St Pierre-Bois
de I'Huisserie/Bourny/Haute Follis

Mortalité prématurée

- inféreure a la moyenne lavalloise
E non différente de la moyenne lavalloise




Des fragilités sociales spécifiques
selon différentes catégories de communes

28% de la population

I COMMUNES CENTRES DES AGGLOMERATIONS
Taux de chdmage et de pauvreté élevés

PREMIERE COURONNE AISEE DES AGGLOMERATIONS
14% de la population

Taux de chomage et de pauvreté faibles, revenu
médian élevé

ESPACE PERIURBAIN AISE AVEC PEU D’INEGALITES
19% dle la population

Taux de chomage et de pauvreté faibles, revenu
médian élevé

ESPACE PERIURBAIN ELOIGNE FRAGILE

Taux de chomage et de pauvreté proches de la
moyenne, revenu médian plus faible

COMMUNES PEU DENSES PRESERVEES

Faible taux de chdmage

COMMUNES PEU DENSES, POPULATION FRAGILISEE
10% de la population

Taux de pauvreté et de chdmage élevés, revenu
médian faible

COMMUNES A DOMINANTE LITTORALE
6% de la population
Population agée et emploi précaire

A

Taux de pauvreté parmi les plus faible/ national
mais 400000 personnes concernées et jeunes touchés
Familles monoparentales en hausse
Isolement notamment chez les PA (plus de PA en communauté/national)

y 38, ﬁv‘"‘
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Etude INSEE juillet 2016, fragilités sociales et besoins en santé,
des situations différenciées d’un territoire a l'autre



Enjeu : environnement physique

Eau potable distribuée de bonne qualité
bactériologique et physico-chimique (moindre taux de
conformité pour les pesticides) ; ressources en eau
vulnérables et dégradées

Habitat :

53 000 logements potentiellement indignes dans la
région (2015), 210 400 ménages en situation d’habitat
dégradé, énergivore et/ou surpeuplés

Région PDL particuliérement exposée au radon

Qualité de ’air :
Liens établis entre expositions a des polluants de I'air et

maladies chroniques graves (nota respiratoires et
cardiovasculaires)

Gain sanitaire associé a la réduction de la pollution
chronique (2530 déces évités par an — SpF)

Pression liée aux activités:
agriculture, industrie, transports

Source : Esmeralda & Air Pays de la Loire 2015

- 43gional
Pays de la Loire

2018-2022

ioxyde d’azote
D2) en Pays de la
Loire

Taux d'atteinte de la moyenne
annuelle des données horaires
par rapport a la valeur seuil de
40 pg/m3 (en %) :

I roins de 30%

- entre 30% et 34,6%

En dessous
moyenne
régionale

entre 34,6% et 40%
plus de 40%

Lecture : Sur Saint-Nazaire, la moyenne annuelle
est de 12,6 pg/m3 de dioxyde d'azote par heure,
La valeur réglementaire est de 40 ug/m3,

Le taux d'atteinte est donc de 31,5%.

Au dessus




Enjeu : le cadre de vie

Une forte utilisation de la voiture

*" |mpact majeur sur ’environnement

sonore : 1 ligérien sur 10 se dit géné par le
bruit a son domicile, le plus souvent a cause

= Les actifs s’éloignent de
plus en plus de leur lieu de

travail des transports
500 Répartition et évolution des actifs en emploi
500 785 selon leur mode de déplacements
70,0

70,0
60,0
30,0 1 Région des Pays dela Loire
40,0 - France entiére
30,0
200 - 14,8
10,0 - 7.0 42 39 53 10 50 43

Voiture Transports en Deux roues Marche a pied Sanstransport

commun
2008 w203 Source : Insee, RP 2008 & 2013




Stratégies et objectifs de I’ARS des PDL

autour de l'urbanisme-aménagement et des ISS

Animation
territoriale,
plaidoyer UFS,

appropriation des enjeux
territoriaux, interactions
avec d’autres démarches
locales CLS, PCAET, RNU,
Revitalisation centre bourg

Accompagnement
des démarches et
déploiement des

outils (EIS, UFS) e
Mobiliser le PRSE

pour un travail
partenarial

0% PRSE|3

CADRE DE VIE, URBANISME
ET SANTE

Mettre en réseau, partager
une culture commune

Accompagner, faire émerger
des démarches pilote

Développement d’outils,
cartographie, observations




-+ PRSE

CADRE DE VIE, URBANISME
ET SANTE

Partenaires / Porteurs d’actions

Plante & Cité — Agrocampus — Air
Pays de la Loire - URCAUE - IRSTV-
IFSTTAR — CEREMA- SYNERGIES -
CRENEAU

Collectivités

Ville de Nantes — Nantes
Métropole - Ville d’Angers — Angers
Loire Métropole- CARENE — Redon
Agglomération— Communauté de
Communes d’Erdre et Gesvres —
Scot Pays du Mans (Fédération
SCOT)- Ville de Rezé - Comité 21
Grand Ouest

Agences d’urbanismes
AURA — AURAN — ADDRN

DDT(M)
DDTM 44 — DDT 53 — DDT49

DREAL

DREAL/SCTE/DEE —
DREAL/SRNT/DRC-
DREAL/SIAL/DPTA —DREAL/SIAL/DI
—DREAL/MECC

ARS (pilote)

DSPE (Direction Santé Publique
Environnementale)




Les Evaluations d’Impacts en Santé (EIS)

Une démarche
Pour conforter et
faire évoluer vos projets
avant qu’ils ne soient réalisés

Vers
Plus de santé
Plus de bien-étre
Moins d’ISTS

4

Des recommandations argumentées
et concretes

Données issues de la
iicrature

Travail de bureau Enquéte de terrain

-,

\

Données I::»cales ,‘:

Données relevant |
surla sanié, la | | des percepions |
démographie, / des popuizfons e /
lenvironnement 'x\ davis d'experts

\-_1‘__ - H\"h.,‘___\_ -

S

Source [ ORS Fays de s Loie

Appel a volontaires!

LARS est préte a accompagner les collectivités
* Implication de la collectivité:
Portage technique et politique Participation des services impliqués
* Accompagnement de I'’ARS
* Participation des acteurs du territoire et des habitants




Référentiel UFS en Pays de la Loire
a I'attention des collectivités, aménageurs, bureaux d’études / planification

Objectifs:

Enclencher un croisement des regards entre les professionnels de I'urbanisme et de 'aménagement et les acteurs

de santé

Impulser ou renforcer des démarches d’UFS partagées localement

/ Déterminants liés a I’environnement physique:

- Eaux de loisir et sites de péche a pied
- Qualité de I'Air
- Sites et sols pollués

- Qualité de I'environnement sonore

- Radon

- Alimentation en eau potable

\ - Rayonnements non ionisants /

Déterminants liés a
I’environnement socio-
économique

- Politiques d’hébergement

et d’habitat
- Bien Vieillir dans la cité

- Acces a l'offre de soins de
premier recours

Un
Urbanisme
Favorable a la
Santé

/ Déterminants \
transversaux:

- Modes de vie sains

- Changement
climatique

- Exposition aux
produits phyto-
pharmaceutiques

Co-portage

DREAL-ARS-
DDTm

- 4

contexte général

Guides et partie
pédagogique

eDes chiffres clé
*Enjeux de santé

e Données disponibles /\
liens

¢ Traduction dans les
PLU/PLUi/SCOT

v
)
e Documents
pédagogiques
e Pour aller plus loin
v




Illustrations a travers des actions territoriales: clssignes

projets accompagnés par le PRSE, UARS, Témoignages webinaires CLS En Projet
W U Wl 2} ) _ o
g F

REDON
Agglomération
Démarche UFS
appliguée a un projet
d’aménagement; en
lien avec le CLS . : LAVAL

' Sensibilisation / UFS- en lien

avec CLS

CARENE /ADDRN
Réflexion PLUi
Air/Energie/Climat
Mieux Intégrer la
santé dans le PLUI

CC Monts des Avaloirs
Territoire a Energie positive
Mobilités actives

CCEG

Actions en faveur de
la santé et du cadre
de vie PLUi

LE MANS
Fédération Scot
Mieux intégrer la Santé

Education Mobilités /Scot

Actives

Association i ) ANGERS
Environnement : EIS Quartier Monplaisir
Solidaire: espaces .

partagés St Herblain Ly

SAUMUR

\ ! .*‘
NANTES / NANTES Q “r ) \E/:Iesrfuart'er du chemin
Métropole R ' i :
EIS lle de Nantes < 7 *
EIS Quartier Bellevue i’ *‘ AGROCAMPUS :
Réflexions UFS ‘ ~ ' Nature en ville.
En lien avec le CLS * ju Projet St Laud

L4
Beaucouzé
Enquéte aupres des collectivités ARS-Polliniz Projet DEVELOPPE Nature , espaces verts
(Ecophyto/PRSE)
mesures de protection des riverains vis-a-vis des Air PDL-IRSTV:
épandages de produits phyto-pharmaceutiques Deux webinaires thématiques
en particulier dans le cadre de I'urbanisme au premier trimestre 2021




