
Les besoins de santé

sur le Fumélois Tournonnais

au sein du territoire intermédiaire 

Villeneuve sur Lot - Fumel

Présentation : Dr Abballe - Médecin de santé publique
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Plan

1. Un diagnostic des besoins pourquoi comment ?

2. Mortalité CV / Cancer / Accidentologie

3. Morbidité

4. Accès aux soins 

5. Offre hospitalière

6. Offre de soins de premiers recours 

7. Prévention

8. La prise en charge : coordination - transversalité

9. La place des élus



Un diagnostic 
des besoins

Pourquoi ? 
Comment ?
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Un diagnostic des besoins 
Comment  ? Pourquoi ?

� Connaître l’état de santé de la populations / du système et les besoins 

� Par indicateurs

� Par l’offre et la demande

� Nécessaire pour tous projets

� Projet libéral � Pas de schémas : Maison de santé / SSPR (EGOS)

� Projet hospitalier � Schéma régional d’Offre de Soin 3 : PMT / Communauté
Hospitalière de Territoire (Rapport Larcher) 

� Projet de santé � Programme régional de santé publique (Rapport Flajolet) 

� Projet d’aménagement du territoire � Schémas d’aménagement des 
services de santé par les CT (Conseil régional, Conseil général, Pays et CC)

� Projet institutionnel � intégration des politiques de santé : ARS (Rapport 
Ritter)
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Concepts clés en santé publique 
L’adéquation offres - besoins – demandes
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Demande
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Méthode

� Ce diagnostic : première étape du projet

� début de diagnostic

� n’aborde pas toutes les questions : il est limité

� données pour certaines précises d’autres non

� présentation état de santé complétée avec celle du Pays sur les 

déterminants  

� à compléter par la suite sur le plan sanitaire
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Quel territoire ? 

� L’analyse porte sur le territoire SROS3

� Le territoire intermédiaire SROS 3 Lesparre Médoc

� basée sur les établissements et les patientèles

� Inclus dans le territoire de recours SROS3 de Bordeaux Libourne 

� Il existe 6 territoires intermédiaires sur ce territoires de recours 

� territoires différents des territoires administratifs ou autres
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Le découpage 
SROS 3

6 Territoires de recours 

(départements + 2 en 64)

22 Territoires intermédiaires 

dont 6 sur la Gironde

50 Territoires de proximité
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Les services intermédiaires sur le territoire intermédiaire SROS3 
Villeneuve-sur-Lot Fumel – Bassin de vie

territoire intermédiaire SROS 3 
de Villeneuve-sur-Lot / Fumel

Bassin hospitalier VSL

Territoire d’action
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Le 23 mai 2008 – ACSM- Pauillac   Projet territorial Lesparre Médoc - Besoins de santé - X.Abballe 

Bassins hospitaliers
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Démographie médicale et Hôpital Local 

Territoire d’action



Généralités
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Généralités
� 95 643 habitants 1999 sur le territoire intermédiaire SROS 3 de Villeneuve-sur-Lot / Fumel  

� Evolution prévue de - 0,1 % (faible chez les jeunes / élevée chez les personnes âgées)

� Densité deux fois moindre que l’Aquitaine ( 49 vs 70 h par km2)

� Espace à dominante rurale (48 % vs 30 % population)

� Moins de 16 – 25 ans par rapport à l’Aquitaine (26 vs 28 %) 

� Plus de 65 ans et + par rapport à l’Aquitaine (25 % vs 20 %)

� Un taux de fécondité identique à l’Aquitaine (60 vs 57)  N vivantes / 1000 15-44 ans 

� Proportion de personnes âgées vivant seules à domicile supérieur

� Moins de généralistes, de dentistes, de kiné d’orthophonistes mais plus d’infirmiers 



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 16Le 02 juin 2008 - Fumel
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Evolution prévue en % de la population 
par âge et par territoire intermédiaire SROS3 entre  2004 et 2013 
Source : Insee – exploitation : Orsa projection de po pulation élaborée en 2006 selon le modèle Omphale ( scénario 
central)
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Les personnes de 60 ans et plus autour 
des agglomérations

nombre de 
personnes de 
60 ans et plus 

par canton en 1999

moins de  1 365

de 1 365 à 2 170

2 171 et plus
Source : Insee (RP) - cartographie : Orsa
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Une évolution plus forte en périphérie 
du département

évolution des 
75 ans et plus
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Source : Insee (RP) - cartographie : Orsa

Marmande

Villeneuve/Lot

Agen

Nérac

lauzun

monflanquin

villeréal

castillonès

fumel

penne

tournon

beauvillé

Villeneuve / lot nord

cancon

prayssas laroque

monclar

castelmor

on



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 22Le 02 juin 2008 - Fumel

Personnes dépendantes à domicile
�����������	
	��
����������������� ����
��������
�
� �
��
��
����������

moins de  65

de 65 à 91

92 et plus Marmande

Villeneuve/Lot

Agen

Nérac

Source : Ddvs - cartographie : Orsa

lauzun

monflanquin

villeréal

castillonès

fumel

penne

tournon

beauvillé

Villeneuve / lot nord

cancon

prayssas laroque

monclar

castelmor

on



Mortalité
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Mortalité générale et prématurée
Une performance 2002-2004 globalement favorable

Total

Femme

Homme

�����	����� - décès avant 65 ans

Total

Femme

Homme

��������

92

103

87 

93

94

90

ICM

TI VSL-F

- 18 %- 5 %

- 13 %- 3 %

- 20 %- 7 %

- 12 %- 12 %

- 11 %- 14 %

- 13 %- 10 %

Évolution en %

France

Indice comparatif de mortalité France = 100 – Période 2002-2004 comparée à 1998-2000
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Mortalité par pathologies 

TI VSL-F

259

202

336

216

160

291

Taux pour 100 000 habitants

TI VSL-F

Total

Femme

Homme

����
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Total

Femme

Homme

������

262

213

329

247

169

358

France

- 25 %- 23 %

- 26 %- 29 %

- 24 %- 16 %

- 5,8 %- 7 %

- 2,5 %+ 0,6 %

- 8,5 %- 11 %

Évolution en %

France

Indice comparatif de mortalité France = 100 – Période 2002-2004 comparée à 1998-2000
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Mortalité
par cancer par maladie cardiovasculaire
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Mortalité périnatale et infantile

4,4

11,4

TI VSL-F

Taux de mortalité infantile **

Taux de mortalité périnatale *

3,9

9,9

Aquitaine

* enfants sans vie et décès de 0 à 6 jours pour 1000 naissances
** décès avant 1 an pour 1000 naissances
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Mortalité par suicide
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Mortalité par AVP



Morbidité

Besoins de 
soins de premiers recours



Le 02 juin 2008 - Fumel
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Source : Indice comparatif de 
morbidité tous sexes confondus à
l’échelle du canton.
Affections de Longue Durée (ALD) 
– définition Les ALD ont été mises 
en place dès la création de la 
sécurité sociale afin de permettre 
la prise en charge des patients 
ayant une maladie chronique 
comportant un traitement prolongé
et une thérapeutique 
particulièrement coûteuse.
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Morbidité
Indice comparatif de morbidité – Régional 2005

Indice basé sur les ALD
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Besoins de soins
Cantons à niveau de besoins élevés et moyens - Régional 2005



Analyse des besoins 
multidimensionnelle

Comparaison Régionale
Comparaison Nationale
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Classe 4 : Cantons avec une population 
âgée importante, bien dotés / 

professionnels de santé

Classe 3 : Villes-centres, avec un mode 
de vie isolée très fréquent et de forts 

contrastes sociaux, en surmortalité , bien 
dotés en équipements de santé

Classe 2 : Cantons socialement favorisés, 
avec un mode de vie isolée fréquent en 
sous-mortalité, bien dotés / équipement 

de santé

Classe 1 : Cantons socialement favorisés, 
en sous-mortalité prématurée avec une 

offre de soins libérale peu élevée 

La santé des 17 cantons du  territoire SROS3 intermédiaire Marmande-Tonneins-Casteljaloux et des 42 
cantons de recours 47 
(méthode ACP : 8 Classes nationales appliquée au Lo t-et-Garonne / FNORS 2002)
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Classe 5 : Cantons avec une forte 
proportion de personnes âgées,
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une offre de soins réduite 
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socialement défavorisés en sous-
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services d'urgence et des maternités

monclar

port 
sainte 
marie

castel
moron



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 41Le 02 juin 2008 - Fumel

��������

���	
�
����
�������

��	
����������



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 42Le 02 juin 2008 - Fumel

La santé des 42 cantons du territoire de recours méthode ACP : 
6 Classes régionales appliquée DRASS ORSA 2006
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1 – Ruraux - plutôt agés
- indicateurs sociaux
défavorisé - mortalité
forte par AVP et Suicide
2 – Urbains – Forte part
de RMI - Mortalité
prématurée élevée -
Offre de soin libérale
forte
3 – Indicateurs sociaux
favorables – Plutôt
jeune - En périphérie
des agglomérations et
sur le littoral – Bien
dotés en professionnels
libéraux
4 – Ruraux – Revenus
faibles – Forte
proportion de
personnes âgées –
Mortalité générale
élevée
5 – Le plus souvent en
Gironde – Défovorisés
socialement –
Surmortalité générale et
prématurée
6 – Ruraux –
Indicateurs sociaux
favorables - Mortalité
générale et prématurée
les plus favorables
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Profils socio-démographiques 
en Lot et Garonne 



Accès 

aux soins / à la santé

Accès géographique / social / architectural 

Offre hospitalière 

Offre de soins de premiers recours

Offre de santé
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3 grands types 
de problèmes d’accessibilité

1. L’accessibilité géographique associée à
a. l’éloignement des soins
b. l’insuffisante capacité de l’offre locale

2. L’accessibilité sociale associée à toutes les formes 
a. d’obstacles financiers 
b. d’obstacles culturels d’accès aux soins

3. L’accessibilité architecturale , qui relève plus de l’urbanisme, et 
couvre l’ensemble des difficultés d’accès aux structures de soins 
pour des personnes dépendantes.
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Accès 

géographique
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La consommation hospitalière des habitants du territoire intermédiaire SROS 3 
de Villeneuve-sur-Lot / Fumel  comparée à la consommation nationale : Chirurgie 
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La consommation hospitalière des habitants des cantons 
comparée à la consommation nationale - Médecine
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La consommation hospitalière des habitants du TI SROS3 Marmande-
Tonneins-Casteljaloux comparée à la consommation nationale  -
Médecine

Femmes
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La consommation hospitalière des habitants des cantons 
comparée à la consommation nationale Gynéco obstétrique 
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Offre hospitalière 

-



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 53Le 02 juin 2008 - Fumel

Établissements hospitaliers
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Le 23 mai 2008 – ACSM- Pauillac   Projet territorial Lesparre Médoc - Besoins de santé - X.Abballe 

Bassins hospitaliers

Territoire intermédiaire SROS 3 
de Villeneuve-sur-Lot / Fumel  

Bassin hospitalier
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Démographie médicale et Hôpital Local 



Offre de soins de 

premiers recours
-
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La gradation des soins

Démarche clinique

Démarche technique

Soins primaires

Soins secondaires

Soins tertiaires

(% de Population) Complexité
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Densité et organisation

� Densité du territoire intermédiaire de Villeneuve

� plus basse que le Lot-et-Garonne 

� mais plus haute que le territoire comparable de Marmande 

(kinésithérapeute, opticien)

� Organisation

� Infirmiers : densité plus basse mais organisé : Santé 2000

� Kinésithérapeute de Fumel : regroupement récent

� ASSAD / SSIAD
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Age des médecins des 2 cantons
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Complémentarités en soins premiers  
Densité d’offre libérale par profession en 2007 pour  10 000 habitants comparaison des 3 

territoire intermédiaire SROS3 du Lot-et-Garonne
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Complémentarités en soins premiers  
Densité d’offre libérale par profession en 2007 pour  10 000 habitants 
comparaison des 3 territoire intermédiaire SROS3 du  Lot-et-Garonne 

57,8   1 825   52,8   500   54,7   530   64,1   795   Total

0,1   3   --0,21   2   0,08   1   Psychomotricien

0,2   6   0,1   1   0,21   2   0,24   3   Audio-Prothésiste

0,2   5   0,2   2   0,10   1   0,16   2   Podo-Orthésiste

0,1   2   0,1   1   --0,08   1   Orthoprothésiste

0,3   9   0,1   1   0,31   3   0,40   5   Orthoptiste

1,4   45   1,2   11   1,2   12   1,8   22   Orthophoniste

1,3   42   1,3   12   1,2   12   1,5   18   Opticien-Lunetier

0,4   13   0,2   2   0,52   5   0,48   6   Sage-Femme

6,9   219   6,1   58   4,5   44   9,4   117   Médecin Spécialiste

6,9   218   5,8   55   7,0   68   7,7   95   Pharmacien

5,1   161   4,5   43   4,5   44   6,0   74   Chirurgien-Dentiste

0,5   16   0,2   2   0,72   7   0,56   7   Psychologue

1,6   50   1,7   16   1,4   14   1,6   20   Pédicure-Podologue

6,4   203   6,1   58   5,6   54   7,3   91   Masseur-Kinésithérapeute

16,2   511   15,5   147   16,4   159   16,5   205   Infirmier

10,1   318   9,3   88   10,6   103   10,2   127   Médecin Généraliste

TotalVilleneuve-sur-Lot / 
Fumel

Marmande Tonneins 
CasteljalouxAgen/NéracProfession
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Complémentarités en soins premiers  
Densité d’offre libérale par profession en 2007 pour  10 000 habitants 
comparaison des 3 territoire intermédiaire SROS3 du  Lot-et-Garonne 

67%0,1   2   0,1   1   --0,08   1   Orthoprothésiste

33%105%0,2   5   0,2   2   0,10   1   0,16   2   Podo-Orthésiste

7%17%1,6   50   1,7   16   1,4   14   1,6   20   Pédi-Podologue

-4%-5%16,2   511   15,5   147   16,4   159   16,5   205   Infirmier

-5%10%6,4   203   6,1   58   5,6   54   7,3   91   Kinésithérapeute

-5%2%1,3   42   1,3   12   1,2   12   1,5   18   Opticien-Lunetier

-8%-13%10,1   318   9,3   88   10,6   103   10,2   127   Généraliste

-9%-3%57,8   
1 

825   52,8   500   54,7   530   64,1   795   Total

-11%0%5,1   161   4,5   43   4,5   44   6,0   74   Chirurgien-Dentiste

-12%35%6,9   219   6,1   58   4,5   44   9,4   117   Spécialiste

-16%-17%6,9   218   5,8   55   7,0   68   7,7   95   Pharmacien

-19%-6%1,4   45   1,2   11   1,2   12   1,8   22   Orthophoniste

-44%-49%0,2   6   0,1   1   0,21   2   0,24   3   Audio-Prothésiste

-49%-59%0,4   13   0,2   2   0,52   5   0,48   6   Sage-Femme

-58%-71%0,5   16   0,2   2   0,72   7   0,56   7   Psychologue

-63%-66%0,3   9   0,1   1   0,31   3   0,40   5   Orthoptiste

-100%-100%0,1   3   --0,21   2   0,08   1   Psychomotricien

Ecart 
VSL/4

7

Ecart 
VSL/M

T
TotalVilleneuve-sur-

Lot / Fumel

Marmande 
Tonneins 

Casteljaloux
Agen/Nérac

Profession
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Soins primaires 
Démographie médicale

6,15,84,50,21,76,115,59,3TI VSLF94 735

300 000

17 661

6 705

10 956

Pop 99

Densité pour 

10 000

Habitants

Effectif

4,6   3,1   5,3   0,5   1,6   6,5   16,7   10,3   
Lot-et-

Garonne 

2,8   4,0   5,1   -1,1   4,0   12,5   9,6   FTDA

-1,5   1,5   --3,0   8,9   6,0   TOURNON

4,6   5,5   7,3   -1,8   4,6   14,6   11,9   FUMEL

579-272217FTDA

-11--264TOURNON

568-251613FUMEL

MSPHADENTPSYPPMKIDEMGTerritoire
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Complémentarité en soins primaires
Densité par profession pour 10 000 hbts et besoins pour le personnes bénéficiaires de l’APA

Nombre de 
bénéficiaires de 

l’APA à domicile par 
canton en octobre 

2003 

> 920

5
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Lot-et-Garonne TI VSLF TOURNON-D'AGENAIS FUMEL
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Enquête auprès des MG du territoire

� Age Sexe et répartition 

� Expressions pbs et solutions (verbatim) 

� Exercice : conditions 

� Qualité de vie

� Déterminants démographiques

� MSPD : quelles attentes ?
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M62 

F58 

M56 

F56 

M53 

M46 

F44 

M41 

M35

Montayral

Montaigu

�

Duravel

Sauveterre-la-LémanceLacappelle-Biron

Monsempron Libos

Saint Vite
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Cuzorn
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(1 MG F49)

(2 MG M47  M51 )
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(2 MG F45  M52 )

(2 MG M35 M59)

Chapitre 02 : Profil professionnel
Sexe - Age

9 MG

Fumel
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Chapitre 03 : INTERVIEW OUVERTE - PROBLÈMES - SOLUTIO NS  
Communes rurales

Le concept de médecin référent est une entrave majeure à l'installation. 
Les textes de loi sont inadaptés. 
L'administratif est trop lourd

Rural Sud

Utilisation électorale du manque de médecins généraliste localement

Pourquoi les jeunes ne s'installent pas en zone rurale ?
le choix, la peur des responsabilités, la féminisation de la profession, isolement, scolarisation. 
Prévoir une installation temporaire de 10 ans en zone rurale en début ou en fin de carrière

Problème de la formation. 
Les progrès de la médecine sont ils autant suivis en zone rurale qu‘autour d’un CHU ?
Rôle d'Internet dans la formation et dans l’accès à la connaissance (maladie orpheline)
Urgences pompier à gérer en même temps du reste
Consultation sur rendez-vous. 
Pression de la clientèle, majoration de l'administratif,remplissage des dossiers. 
Suicide d'un confrère. 

Nombre insuffisant de médecins formés et prêts à s'installer. 
Assurer la couverture médicale en zones sous médicalisées. 
Rémunération par capitation permet de répartir la population médicale sur le territoire et de redonner une valeur à
la clientèle. 
Permettre l’association de médecins exerçant en des lieux différents 
Permettre en libéral l’exercice sur des cabinets différents 
� Améliore la permanence des soins et permet de mieux s’équiper, d’avoir secrétariat commun   

Exercice individuel = problème � nécessité de travail en réseau

Éloignement
Nombre de gardes
Secteur vaste et sous médicalisé

Rural nord
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Chapitre 03 : INTERVIEW OUVERTE - PROBLÈMES - SOLUTIO NS 
Communes périurbaines

Insuffisance du nombre de professionnels de santé : médecins, kinésithérapeute, infirmier, ADMR

Cabinet de groupe initialement de 4 médecins généralistes réduit à 2 
� diminution des horaires de présence de la secrétaire 
� accueil, encaissement …

Manque d'heures de secrétariat 

Pas de prise en charge sérieuse : effondrement de la démographie médicale. 

Manque de médecins remplaçants

Mise à jour de la liste des remplaçants

Exercice libéral en perte de vitesse. 

La féminisation de la profession empêche de pérenniser la profession de médecin de famille. 

La médecine salariée semble être l'avenir mais il sera difficile de convaincre les médecins des anciennes 

générations.

Temps de travail : Diminuer les visites, consulter sur rendez-vous, exercer en groupe. 

Administratif trop lourd et coûteux : simplifier l'administratif par le biais de l'informatique et recentrer le métier sur 

les soins.

Périurbain
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Chapitre 03 : INTERVIEW OUVERTE - PROBLÈMES - SOLUTIO NS 
Commune urbaine

Pas de problème dans son exercice personnel, bien sectorisé et bien régulé.

Surcharge en documents administratifs, diminution de la démographie médicale. 
Diminuer l'administratif, promotion de la facilité d'exercice mais pas forcément maison médicale

Pas assez d'argent et trop de contraintes

Manque d'heures de secrétariat. 
Difficile de trouver un remplaçant. 
Incivisme accru de la clientèle. 
Aberration entre la prise en compte de l'EPP et de la FMC.

Manque de médecins: surcharge de travail et pas de disponibilité. 
Impossible d'être disponible pour les vacances. 
Isolement de la commune. 
Manque de volonté politique de développer la commune. 
Beaucoup d'anglais et hollandais ne parlant pas français. 
MSP:

Manque de médecins. 
Création d'une maison médicale dans l’avenir

Démographie médicale qui pousse à partir plus tôt. 
Dégradation des relations avec les patients. 
Trop grosse charge de travail. 
Solution : quitter le métier rapidement (humour !)

Administratif trop lourd.

Administratif trop lourd, problème des gardes en nuit profonde et de la distance. 
Problème de la gestion des risques dans le cadre de l'exercice. 
Problème des hospitalisations sous contrainte. 
Isolement géographique. 
Structure pluridisciplinaire pourquoi ?

Fumel
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Chapitre 04 - CONDITIONS D'EXERCICE 
Satisfaction globale des conditions d’exercice 
Satisfaction de l’organisation du travail

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Satisfaction exercice        
(31 %  non)

Satisfaction exe rural        
(42 %  non)

Satisafction urbain          
(25 %  non)

Satisfaction organisation    
(21 %  non)

Satisfaction org rural        
(28 %  non)

Satisafction org urbain       
(16 %  non)

Non Plutôt non Plutôt oui Oui Sans réponse ou ne sait pas
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Chapitre 04 - CONDITIONS D'EXERCICE 
Efficacité de soin perçue - Qualité de soin perçue

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Efficacité  (26 %  non)

Efficacité rural  (14 %  non)

Efficacité urbain  (33 %  non)

Variation efficacité  (29 %  en baisse)

Variation efficacité rural  (40 %  en baisse)

Variation efficacité urbain  (25 %  en baisse)

Qualité  (22 %  non)

Qualité rural  (0 %  non)

Qualité urbain  (33 %  non)

Variation qualité  (22 %  en baisse)

Non Plutôt non Plutôt oui Oui Sans réponse ou ne sait pas
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Chapitre 05 - QUALITE DE VIE
Votre qualité de vie : les médecins généralistes et leurs proches
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Chapitre 05 - QUALITE DE VIE
Votre qualité de vie : les médecins généralistes et leurs proches

Parmi ces proposition quelles sont celles qui dégra dent votre qualité de vie ?
Pour vous et pour vos proches
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Lecture : 31 % des médecins généralistes trouvent que la situation géographique nuit à leur qualité de vie 
personnelle tandis qu’ils sont 66 % à penser que cela nuit à celle de leur proche
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Chapitre 06 - DEMOGRAPHIE MEDICALE 
Situation et déterminants

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1011 1213 1415 1617 1819

Satisfaction densité médicale  (57 %  non)

Satisfaction densité paramédicale  (78 %  non)

Pourquoi ? 5 causes explorées

5 Situation familiale  (70 % )

1 Qualite de vie personnelle  (61 % )

2 Conditions financieres d'exercice  (44 % )

3 Organisation de l'exercice avec les autres acteur s du
soins 1  (38 % )

4 Profil epidemiologique de la population  (35 % )

Non Plutôt non Plutôt oui Oui Sans réponse ou ne sait pas
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Chapitre 09 - SATISFACTION RELATIONNELLE ET TRAVAIL

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

transport  (63% oui)

Les structures hospitalieres  (73% oui)

Organisme d’AM facultative Mutuelles  (75% oui)

Assitante sociale  (76% oui)

Medecins generalistes  (78% oui)

Psychologues  (78% oui)

Organisme d’AM obligatoire CPAM  (78% oui)

voisin du patient  (81% oui)

Service sociaux  (82% oui)

Orthophonistes  (83% oui)

Aide soigante  (86% oui)

Medecins specialistes  (89% oui)

Services d'aide à domicile  (89% oui)

Kinesitherapeutes  (94% oui)

Aide menageres  (94% oui)

Famille  (94% oui)

Infirmieres  (100% oui)

Non Plutôt non Plutôt oui Oui Sans réponse ou ne sait pas
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Chapitre 12 – Que doit garantir une maison de santé p luridisciplinaire ?

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

Constats CPAM  (31% oui)

Maitrise des coûts  (42% oui)

Financement par les institutions  (50% oui)

Qualité des soins  (63% oui)

Formation et évaluation  (63% oui)

Actions de santé publique  (63% oui)

Nécessité d'un leader  (68% oui)

Prévention médicalisée  (72% oui)

Dispositions tarifs  (83% oui)

Assurer continuité  (84% oui)

Prise en charge plurisdisciplinaire  (89% oui)

Permanence des soins  (89% oui)

Indépendance des professionnels  (100% oui)

Non Plutôt non Plutôt oui Oui Sans réponse ou ne sait pas
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Cartosanté – URCAM 2006

� Densité des MG

� Attractivité et accessibilité

� Consommation d’actes en soins

� Activité moyenne des MG

� Distance au MG le plus proche
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Offre de santé

Prévention

Vaccination

Dépistage
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Couverture vaccinale 
pour le ROR
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Couverture vaccinale des enfants de 3 à 4 ans
(source bilan de santé PMI)

� Globalement sur la circonscription de Fumel: la couverture 

vaccinale  des enfants de 3 ans est inférieure à la moyenne 

départementale:

� 89 % des enfants sont vaccinés DTPolio (94% en 47)

� 80 % des enfants sont vaccinés ROR (85 % en 47)

PRESENCE MEDICALE NECESSAIRE A LA PREVENTION
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Prise en charge 

Coordination

Gradation

Intégration
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Matrice Filière / Offre du point de vue du territoire int ermédiaire

Maternité
Arthroscopie 

Chirurgie 
(ambu)Chimio

Endoscopie 
Chirurgie 

(ambu)Chimio

Spécialités 
d’organes

Court Sej
Gériatrique

Centre de 
périnatalité

Cs°GérontoMal être

Niveau 
2 / 3

CH recours

CHU
CH recours

CHU
CH recours

CHU
Centre 

AlzheimerCHSNiveau 
2 ou 3

Pédiatre
Obst. S-F 

MG 
C°avancé

MG KinéMG
MG IDE 
Education 

thérapeutique

MG IDE Psy AS 
Réseau géronto

MG IDE Psy 

AS CMP
Territoire 

Aval

Centre de 
périnatalité

HAD
HADHADUSLD 

EHPAD
Sortie

RRFSSR RRFSSR polyvalentSSR

MCO
Hospitalisation

SSR

ImagerieEMOGEquipe 
mobile ?

Maison 
médicale
Entrée
Urgence

Pédiatre
Obst. S F 
C°avancé

MGMG
MG Pharma 

ASSAD
MG Réseau 

géronto.
MG Psy AS 

CMP 
Territoire

Amont

Périnatalité
Orthopédie 

Traumatologie

Hépato-gastro-

entérologie 

Maladies 
chroniques
(parcours de soin ALD)

Dépendance
Santé

mentale

Filière 
(besoin)

Offre



Synthèse
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Territoire intermédiaire SROS 3 de 
Villeneuve-sur-Lot / Fumel  

� Pourcentage de personnes âgées de 75 ans ou plus bas

� Profil social équivalent au reste de l’Aquitaine 

� Une mortalité globalement favorable mais

� plus haute pour les AVP 

� équivalente pour alcool, tabac et suicide
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Les cantons de Fumel et 
Tournon d’Agenais 

� 100 %  rural

� Vieillissement à domicile plu important (Tournon d’Agenais)

� Problème de santé mentale et problèmes sociaux (Fumel)

� Profil social défavorisé et industrie contraste communautaires (Fumel)

� Des besoins de soins élevés à moyennement élevés

� Un accès aux soins perfectible en particulier dans les dimensions

� Géographique 

� Économique et culturelle : situation défavorisée => état de santé moins bon  

� Démographie médicale : dentiste, spécialiste et généraliste

� Offre hospitalière : chirurgie et gynéco obstétrique pour Tournon d’Agenais 

� Des besoins d’organisation du soin: coordinations faibles   



La place des Elus
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La place des Elus
� Derrière les projets et derrière les docteurs

� Ecouter le monde libéral

� Faire travailler ensemble au bien collectif

� Exercer une motivation continue sur les projets

� Culture du management : donner envie

� Valorisation de l’ingénierie mais exigence sur elle 

� Qualité des projets et qualité des plans d’action 

� Rendre lisible à tous

� Rendre cohérents avec les différents exercices de planification

� Etre patient et s’approprier les enjeux

� Construire le partenariat de demain avec l’ARS et t ous les partnaires

� Des interlocuteurs en responsabilité et non en défiance

� Connaitre le système pour le faire évoluer 

� Prendre en compte le travail des institutions
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Les personnes impliquées

� Elus 
� Dimension citoyenne : Elus 
� M. Lacam Maire de Tournon d’Agenais – ComCom de Fumel – Mairies

� Conseil Départemental de l’Ordre des Médecins du Lot-et-Garonne
� Dimension métier : médecins généralistes et hôpital
� Dr Mourgues Président – Dr Frétillere – Dr Graneri

� Inginiérie en santé publique 
� Dimension besoins sanitaires et offre : santé globale de la population
� Dr Cappiello - Dr Dubois - Dr Abballe - Médecins de santé publique 
� Me Berg, Mme Verga - DDASS

� Organismes d'Assurance Maladie 
� Dimension offre : soins primaires et accès aux soins
� Obligatoire : Caisses d’assurance maladie Mlle Bessou – Mlle Peyon
� Complémentaire : Mutualité – M. Perrier, MSA – Dr Bougelmouna

� Inginiérie territoriale 
� Dimension collectivités territoriales : chargée de mission sur les territoires
� Mme Borie - Mlle Salacroup
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Organiser « les » coordinations …
…. et les animations qui en découlent

� Types (d’après FX Schweyer ENSP)

� Celle du patient et de son entourage

� Celle des libéraux

� Celle de l’hôpital 

� Celle des travailleurs sociaux

� Celle des associations 

� En partenariat avec tous les acteurs dont les institutions 
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Cohérence 
ARS 2010 ?
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Patient Médecin traitantRSR CLIC
SAAS

• Rencontrer Ecouter
• Informer Décider
• Guider accompagner

• Dépister diagnostiquer
• Programmer coordonner
• Surveiller et évaluer

DRDR
File active priorisée

Temps de territoire
•Diagnostics partagés
•Evaluation des pratiques
•Harmonisation des pratiques

FAQSV - PAPLS - Collectivités Territoriales
Département - Région et Europe

•Accessibilité
•Continuité
•Qualité

Des outils de coopération
•Le DMP 
•Les agendas partagés
•Maison de Santé pluridisciplinaire

Population

Acteurs de santé

Animer une coopération solidaire et attractive

Coordonner l’accompagnement dans les parcours de soins

Organisation médicale, territoriale et populationnelle du Réolais – D. Chevillot C. Tresca B.Gay 2007 



Projet territorial Fumel Tournon d'Agenais - Besoins de santé - X.Abballe 99Le 02 juin 2008 - Fumel

Merci pour votre attention 


