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Assemblée géenérale ORS Grand Est
Activite 2023

4 juin 2024
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»// Ordre du jour

/ Accueil, membres présents, représentés, pouvoirs

/ Approbation du compte-rendu de I'’Assemblée générale de I'ORS
Grand Est du 28 juin 2023

Rapport moral
Rapport d'activité de I'exercice 2023, focus étude
Rapport financier de |'exercice 2023

Rapport du Commissaire aux comptes
Renouvellement du mandat du Commissaire aux comptes
Points divers (DLA, deméenagement) / Questions diverses

NN N N NN



/ Accueil, membres présents, représentés, pouvoirs



Z

/ Approbation du compte-rendu de I'’Assemblée générale de I'ORS
Grand Est du 28 juin 2023

Vote :



Z

/ Lecture du rapport moral par M. Le Président JY PABST

Vote :
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Rapport d'activité de |'exercice 2023

Assemblee géneérale Ors Grand Est — 4 juin 2024



L'ORS en quelques chiffres/mots

Notre organigramme fin 2023

Assemblée générale

13

SALARIE.E.S fin Conseil ¢ Administration
2023 Prof. .lea}n—‘rues PABST

Péle Administratif
Corinne ASSANI Sylvie DROESCH Fonctions transversales

UNE EQUIPE PLURIDISCIPLINAIRE

Assistante de direction  Assistante de direction
Comptable Démarche Groupe
1 Qualité Communication
équipe l
pluridisciplinaire
Pole Etudes
Marie ANSELM Sabrina BOIME Alice BREMBILLA Laurent CHAMAGNE Lucile GIRARD
. . Chargée d'études Chargée d'études argée d'études varaé d'étud Chargée d'études
Mals aussi Sociologue Démographe/ Médecin de Santé publique émoqraphe Dr en Sociologie
tOUJOUf‘S de Intervention sociale
accueil de Cécile JOIE Camille MOREAU Nadia HONORE Rachel PERREL Delphine REBOUL
stagiai res, Chargée d'études Chargée d'études Chargée d'études Chargée d'études Chargée d'études
Démographe Sciences, te logies et sant Dr en Sciences sociales Dr en Sociologie Démographe

apprenti.es et publique

internes de santé
.
publique
/7
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: L'ORS en quelques chiffres/mots

13

SALARIE.E.S fin
2023

équipe
pluridisciplinaire

Mais aussi
toujours de
accueil de
stagiaires,
apprenti.es et
internes de santé
publique




L'ORS en quelques
chiffres/mots

35 études
en 2023

17 finalisées
14 nouvellement

engagées
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: L'ORS en quelques chiffres/mots

Notre site Internet

https://ors-ge.org/

PRESENTATION ~ NOS PRODUCTIONS ~ NOS OUTILS ~ CONTACT

GRAND
EST ACCUEIL ACTUALITES
Observatoire Régions! de la Santé

ACTUALITES

31
[ -]
¥§E
] @rs

31/05/2024 - Journée mondiale
sans tabac 2024

Intervention - 7e rencontre
"Handicap, Recherche et
= Citoyenneté" de la Firah —

Asthme, allergies et BPCO en
région Grand Est : Chiffres clés

20 351

visites sur le
site internet en

2023
(+vs 12 282 en
2022)

48 424

pages consultées

5380

documents
téléchargés

3 6 articles
d’ actualités

Notre page LinkedIn:

https://www.linkedin.com/company/ors-ge/

Observatoire Régional de la Santé Grand Est (ORS
GE)

Envayer un message ) ()
Nodl: Aonpos: R Bkt Bescons 1 24 ?

Abonnés a la

page
LinkedIn

e
L=
€0
& 8 o o9 & o © 4


https://www.linkedin.com/company/ors-ge/
https://ors-ge.org/actualites/restitution-de-la-consultation-regionale-ma-sante-mes-droits-je-mexprime

£/

r L'ORS en quelques chiffres/mots

1

reseau
national

La co-animation
de 1la réunion des
Directions en
juin 2023

La participation
a

6

groupes
inter-0ORS

./ Fédération nationale
des observatoires
régionaux de la santé

La participation
aux CA et AG de
la Fnors et a 1la
réflexion sur le
nouveau projet
stratégique Fnors
en cours

NOTRE RESEAU NATIONAL

Un réseau national

L'ORS Grand Est est membre de la Fédération na-

o Fédération nationale
des observatoires
régionoux de la sante

La participation de I'ORS Grand Est au réseau des ORS

tionale des observatoires regionaux de la santé.

En 2023, I'ORS a poursuivi sa participation aux différents groupes de travail de la
Fnors et inter-ORS

Systeme national des données
de santé SNDS

Laurent Chamagne

Reglement pour la protection des
données RGPD

Sabrina Boime

Documentation

<

\
4

‘ Lucile Girard, Nadia
Honoré

Groupe EIS

Nadia Honoré Sylvie Droesch

4/

K/

>

Groupe Santé-
environnement

N

Communication

Nadia Honoré \

>

"' 11
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v L'ORS en quelques chiffres/mots

z , 2 n°de
Ep/tome Epitomé en

’
E i t '
29 2 3 Un condensé de I'Observation santé au cceur des territoires

#6 - Décembre 2023

Un condensé de I'Observation santé au coeur des territoires

#5 - Mai 2025

L'ambition de cette collection thématique est de vous offrir un condensé de I'observation h tt p S: //W WW. f no

de la Fnors et des ORS et d’en extraire les tendances majeures de I"action en santé sur les

territoires. La I_‘.]I.Iallté sqent_lﬁque du réseau et son _aglllté en t_ermf:s de métho_dologle rs O rg/e p itO m e/

et de coopération seront mises en avant pour toujours plu

o

L\ dg
'(“\\ e - \
PELLE oot
R S (AN
AU O .
eg ‘e(\}‘» o 2\ _ (hors Mayotte), une personne sur
‘326 ()\)L? : ) . agée de 65 ans et plus, en 2020,
\\) ‘}fa‘ ans sur deu> s
= \\’ —upe d'Ege es* “ 26 £ Pris de 87 % des personnes Sgées de 80 ans et
‘\(,\e .reté monét-" AC > plus vivent a domicile.
\gg ). e\ - ; )
2.0) o { En 2021, l'espérance de vie sans neapacite
1 décembre ™ PR e 3 65 ans est de 11,3 ans chez les hommes et
-1 ans et pb- P\ 12,6 ans chez les femmes.
d'aide so-” R
) (r,"_\ : £ 43 millinne da norcannas  Sndac  cant
e\ 4
e
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https://www.fnors.org/epitome/
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L'ORS en quelques chiffres/mots

EN AMONT DU PROJET

® Prospective et développement de partenariats

® Appels a projets - Appels d'offres

® Suivi administratif et opérationnel des projets

® Dimensionner un projet et anticiper son déploiement

® Temps dédié pour les administrateurs

12 salariés de
1°ORS Grand Est au
séminaire des
ORS/Fnors

REALISATION D'UN PROJET

® Bases de données : SNDS, enquéte et autres systémes d'information
® e [Ftudes guantitatives
EENENN  © Ctudes qualitatives

B e Traitement de données : datavisualisation, SIG, cartographie

Investi dans

1’ animation, les
comptes-rendus ou
la restitution

d’ ateliers PROGRAMME EVALUATION, PERSPECTIVES
¢ Communication volet 1 : Valorisation de la structure
SEMINAIRE DES ORS ET DE LA FNORS ] I{;r:}rnr‘m,lrmicatil:m volet 2 : Valorisation des travaux
CAPITALISONS NOS SAVOIRS ET ¢ t""alu.‘er S [EL R

e |ntelligence artificielle

EXPERIENCES AUTOUR DE LA MISE
EN OEUVRE DE PROJETS

BESANCON 8 - 10 NOVEMBRE 2023
CHAMBRE DE COMMERCE ET D’'INDUSTRIE

+NUrS

Fédération

observ lresreq»o:souxde\ santé
/ 13



L'ORS en quelques chiffres/mots

Au programme, entre autres :

- Affichage obligatoire

Une activité
CSE soutenue

11 réunions

7 notes

- Consultation des salariés a mi-mandat 3

- DUERP

Observatoire Régional de la Santé

OBSERVATOIRE REGIONAL DE LA SANTE
GRAND EST

DOCUMENT UNIQUE
D'EVALUATION DES RISQUES PROFESSIONNELS

Version Date premiére
numéro rédaction

Site STRASBOURG / Siége
‘Hopital Civi, Batiment 02, 1 étage - 1, place de IHopital - 67091 STRASBOURG Cedex
Tél.: 03 88 11 69 80

Date de la
dermiére mise
4 lour

Site NANCY
7. ue du Doyen Jacques Parisot ~ 54500 VANDOEUVRE-LES-NANCY
Tél.: 03 83 67 66 98

Site internet : www.ors-ge.org ~ E-mail : contact@ors-ge.org

Description du risque potentiel

consultations

e

Question posée

Spachun sne_ Cs oo bureas s o I porie

Tertee prncove Mize en place dum e des imcidems

¥4 s moyens e
s présance so pasaomes ecbioews i |prcnaction conere ok
rmers do 3
‘scocents o
Y13 60 moyens o
s resecce oo parmres steres o conereies |VANDORL
% s ol | 1
s
7
[er——r——
encoun ce e o evpormon A oo Akt
ot e pe [T — Fapoe oes consgnes
e " e Prdecaenet 2 rganch par UC-CMD 3 VI mai 3 ERISQUE
coved pmsant b gna dina |1 s o it i O com e o S Consignes ¢ sirson
maveas cund 6 o sbriow soew un (PO iy g gerelobanms pras
bursm o e o mtdes € e o USRS e i s POTRLLMENT Wi n 2022
e centaton ce: it ments sur [ b e o
ke oo oyt ou 3 oo
motster
Atenton posée b a e on crars o0
e gk e sensateavon ou pesred (vt ¢ e o ore o st
Jevsalr G Ao G oromames sec scran 14" mn ou i< ormanaue (conse wgoname
5 - ) ctatavon ¢ crans uss g [y
onmana cut ks Go vt 1 o fous  Tous BT e e
e ot o o s v i e o e COUNTRT St - ours e rosm
Foasapbeadaeiornd ce: buresun e ca: dcraane) un dcian “prncpar (v dan
Sm——— “sacondaie’)
Py
facencement e ez et e 3 capcron
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lovmi i i e |5 CS one st e o o e i (CONEE
ol o |cptmantune sabous 201 changamant de buren (545 grand
e ! ioinaton Gu ceve ot vy
s ox g o sours e dm o ce pioe (5050)

Observatoire Régional de la Santé

Strasbourg, le 15 février 2024

COMITE SOCIAL
ET ECONOMIQUE  Objet : Bilan annuel 2023 du CSE de I'ORS Grand Est
= ~\ORS_GE
‘Adrministratif
\Affichage CSE
L'objectif de ce bilan est de pouvoir restituer sur un format court les chantiers entrepris
par le Comité social et économigque (CSE) au cours de I'année.
Ce document est a destination interne de I'ORS Grand Est: équipe et bureau.
Représentantes
du personnel . i
A Pour rappel, le CSE a ét2 installé en mars 2021 pour la premiére fois au sein de
Mamla ANSELM I'ORS Grand Est, suite aux élections organisées en féyrier 2021. L'année 2023 comrespond
Tiaulaire 4la 3% année d'exercice du CSE.
Sabrina BOIME
Suppléants
5 CSE-personnel # Les réunions de l'instance CSE
Or5-ge.
Source - Con
18/12/2023) 1 / //
/£ Le registre du CSE
Selon I'organi L'employeur doit convoguer les membres du CSE au moins 1 fois par mois.
(RP suppléant Les réunions du CSE rassemblent I'empl ou son représentant et les bres de
Pour 'année ; COMITE SOCIAL la délégation du personnel. Les suppléants participent aux réunions en I'absence des
maniére cone ET ECONOMIQUE | fitulaires.
(juillet —aodit] . Les membres du CSE présentent leurs demandes écrites au meins 2 jours ouvrables
T “\‘:RS_-_GSE‘_M avant |a réunion.
4 réunions &fﬁr;lr:ge CSE L'employeur répond par &crit dans les 6 jours ouvrables suivant la réunion.
Les demandes et les réponses de I'employeur sontinscrites dans un registre spécifique.
. ) Ce registre est ouvert par I'employeur et doit &tre tenu 3 la disposition des personnes
L'ordre du jou _
P BILAN 2023 suivantes :
tehat dedie Salariés de l'entreprise pendant 1 j ble tous les 15 j et en deho
N . ariés de prise jour ouvral 5 15 jours et en rs
Pour chacune Represen‘tantes du temps de travail
représentante du personnel *  Inspecteur du travail
Marie ANSELM +  Membres du CSE
Titulaire Sowrce - Comité social et économigue (CSE} [veérifide le 29/09/2022] htips/Ywww:service-
pubilic fiyparticuliers/vosdroits 24474/
Sabrina BOIME
Page1/4 Suppléante
OBSEr -4 CSE-personnel 1l a été fait le choix & 'ORS d'un registre dématérialisé. Celui-ci est accessible via

Siége - Hopital Civil - Batiment (&
1, place de FHépital — 67091 Strz

Site internet : we

ors-ge.

I'affichage dématérialisé (voir « communication = point suivant).
L'onglet « Registre CSE» du fichier « ORS Grand Est_CSE_The Outil » recense les

gquestions formulées et un lien hypertexte permet d'accéder aux réponses motivées
(fichier PDF datg).

En 2023, dewx réunions ont ét l'occasion de soumettre 5 questions 3 la direction,
auxguelles une réponse motivée a été apportée et consignée au registre.
Pour rappel, les questions ont touché aux sujets suivants :

(notamment: etliges &

* Les canaux de diffusion des il
I'équipe)

* Lacomplémentaire santé ; augmentation de la cotisation et qualité du contrat

* L'avancement relatif au processus d'actualisation des grilles salariales

s Les modalités de suivi de la charke télétravail, d'un point de vue individuel
(actualisation de la situation) et collectif (bilan)

* Lamachine & café (site Strasbourg)
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: L'ORS en quelques chiffres/mots La Notice RGPD

N°S  26/01/2023

. . Bonnes pratiques — Partie 1
Mise en pratique

du RGPD

1. Llorsque je m’absente de mon poste de travail :

Que je sois |a seule personne présente dans le bureau
ou non, je me déconnecte du serveur et je verrouille
ma session avant de m'absenter de mon poste de travail.

; , . . En constante
Présence d'une apprentie Master droit et progression

gouvernance des données de santé (Ines

Latreche 2 N
) [ 1T :,/ ey N

Le raccourci pour verrouiller ma
session : Windows + L

Aprés le registre des activités études, mise en P oy I NAIES el
. . La Notice RGPD 1 Partie 1 KeePass " et e o o )~
place du registre ressources humaines | . % e OO
La Notice RGPD 1 Partie 2 KeePass - . Finalités du trait t
\__7_'\ —/\f Inalites au trartcemen
La Notice RGPD 2 Documenter sa mise en conf... o
La Notice RGPD 3 La violation des données 1. Quiestce quela finalité du traitement ?
Sensibilisation de |'équipe : toujours plus La Notice RGPD 4 Partie 1 Cyberattaques s —
La Notice RGPD 4 Partie 2 Cyberattaques

. . . * Légitimes : les finalités doivent étre ux lois et
La Notice RGPD 5 Partie 1 Bonnes pratiques et ne pas porte ateint aux droits et lberts des personnes concemées:

Les finalités doivent également étre justifiées par une raison valable, telle que

N°7  14/02/2023

I'exécution d'un contrat, lintérét légitime de la structure, une mission d'intérét public

. . . . La Notice RGPD 5 Partie 2 Bonnes pratiques 0u e consentement de 3 persanne concemée,
Production de notices et fiches pratiques La Notice RGPD 6 Le traitement de donndes i s 1 e o 6 s

spécifique, en évitant toute ambiguié ou généralité. Les finalités doivent étre
suffisamment précises pour permetire & la personne concemée de comprendre

La Notice RGPD 7 Finalités du traitement comment ses données seront utlisées (durée de conservation, destinataires, et ses

droits en matiére de protection des données, etc).

La NOti ce RG PD 8 RT, CO- RT, ST, Prestataire *  Déterminées : les finalités doivent étre définies 3 lavance et ne peuvent pas étre

modifiées ultérieurement de maniére incompatible avec la finalité initiale. Les finalités

Lﬂ NOtI ce RG PD 9 L'information des personnes doivent étre limitées aux seules activités nécessaires pour atteindre les objectifs

poursuivis.

La Notice RGPD 10 Anonymisation
Ce qui me permet d'effectuer un traitement, c'est la base légale. Avant de mettre en place

La NOti ce RG PD 1 1 La pseud 0 nymiSﬂtiOn mon traitement et de définir mes finalités (objectifs), je dois me demander quelle est la base

légale qui m'autorise 3 effecteur mon traitement.
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) // D’autres faits marquants

/ Des interventions diverses
— Et méme un passage en télévision cette année

/ Déces de M. Y Schléret, fondateur de I'ORSAS Lorraine

« Des valeurs qui constituent un héritage pour notre observatoire »



Et nos études alors



APPUI A LA
DECISION ET
EVALUATION

Dénormaliser le tabac dans
les espaces publics : les
espaces sans tabac dans le
Bas-Rhin

Evaluation de I'action
CAAPS 4 : conseils et
accompagnement pour agir
en promotion de la santé
aupres des jeunes

Etude de la dynamique de
I'offre territoriale en
médecins généralistes
traitants en Grand Est :
Travaux conduits dans le
cadre de I’'évaluation du
zonage médecins de 2022

PUBLICS OU PATHOLOGIES SPECIFIQUES

Etude sur la dénutrition des personnes agées vivant en Ehpad
Etude sur les usagers des dispositifs LHSS LAM ACT

Identifier, quantifier et réduire les inégalités sociales et
environnementales de santé du nouveau-né

Exploitation des données des bilan infirmiers réalisés en classe de 6éme
en Alsace et recueillis par le logiciel L2S

Etat des lieux territorialisés de I'offre de soins et accompagnements a
destination des personnes en situation de précarité

Etat des lieux sur I'activité physique des adultes en situation de
handicap vivant hors établissements médico-sociaux

E—
Mise a jour des chiffres-clés du diabete
Chiffres-clés BPCO, Asthme et Allergies

Le registre REIN et les recherches associées

Parcours surpoids et obésité de I'enfant : diagnostic de la prévalence et
de I'offre de prise en charge par département en Grand Est

DIAGNOSTICS, OUTILS

Recensements des ressources dans le champ de la prévention et
promotion de la santé sur le territoire des Ardennes

Observatoire Local de Santé de I'Eurométropole de Strasbourg

Etat des lieux des ressources mobilisables en matiere d’Activité
Physique et Sportive a des fins de santé pour tous en Grand Est

Eléments de diagnostic en vue de prioriser les territoires ou développer
des programmes ETP

Réalisation de diagnostics territoriaux feuille de route « lutte contre le
cancer »

Analyse des rapports d'activité des CLAT, CV et CEGIDD
Accompagnement a |'élaboration - Plate-forme d’observation sociale
Diagnostic Local de Santé du Pays-Haut

Mise a jour de la base morbidité-mortalité

Vaccination contre la Covid -19 en Grand Est.




SANTE ENVIRONNEMENT

« Observatoire de la santé des riverains du projet de centre de stockage de Bure » (OSaRiB)

et « Analyse contextuelle sur les territoires proches des sites ou projets de site potentiellement
pollués » (ESSPOL)

Accompagnement a |'élaboration d'une démarche d'observation de la santé des riverains du Centre
de Stockage de I'Aube (CSA)

Ademe - AQACIA 2020 - IMPACT HEALTH : Quelle intervention aujourd'hui pour une meilleure prise en
compte de la Qualité de I'air et une santé pour tous demain : contribution d'une étude Territoriale

Accompagnement au diagnostic de PRSE4 Grand Est

Sensibilisation aux changements de comportements via l'utilisation de microcapteurs citoyen
COM'PAIR

Etude sur la filiere des déchets issus des activités de soins a risque infectieux (DASRI) en Grand
Est

Prévention des risques de cancers cutanés en lien avec I'exposition professionnelle aux UV solaires

Participation au dispositif MCP : maladies a caractére professionnel en Grand Est

ADDICTOLOGIE

Analyse des rapports
d'activité des CSAPA/CJC et
CAARUD 2020-2021

Addictologie en territoire
Nord-Meusien

Diagnostics
addictologiques par
département en Grand Est

DEMOCRATIE
EN SANTE,
DROITS DES
USAGERS

Rapport annuel de la CRSA
relatif au respect des droits
des usagers du systéeme de
santé - 2020 et 2022

« Ma santé, mes droits : je
m’exprime ! » Consultation
des habitants en Grand Est




GRAND
EST
&

vatoire Régional de la Santé

Diagnostics territoriaux
addictologiques par département en Grand Est

h Camille Moreau & Rachel Perrel Q
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: / Contexte

/En 2019, réalisation d'un diagnostic partagé = ==
sur_les comportements addictifs et leur
prévention en Meuse

Diagnostic Partagé sur
les comportements J®

/Stratégie  de  recueil de  données WM EEEREEN
quantitatives et qualitatives (grace aux ..
acteurs de terrains)

- Suite a cette premiere etude, realisation vl
des diagnostics territoriaux addlctologlques s e e
sur les autres départements de la région.

/21


https://ors-ge.org/sites/default/files/documents/Diag_addicto_Meuse_VF.pdf

/

L)/
// Objectifs

/ Réaliser un etat des lieux territorial addictologique par
départements et notamment sur :

— Les spécificités du territoire (en termes de consommations,
problématiques, émergences de nouveaux produits et comportements
addictifs),

— Les offres de prise en charge du territoire existantes (prévention,
sanitaire, médico-sociale),

— Les actions spécifiques mises en ceuvre (ex : appels a projet (AAP) ou
actions expérimentales),

— Les freins et leviers identifiés par les acteurs de la prise en charge
addictologique.

/22
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v Meéthodes : deux phases

/ Phase de recueil de données quantitatives via |'extraction et le traitement de bases de
données a disposition de 'ORS.

/ Des bases de données comme :

— Le systeme national des données de sante (SNDS) - données relativement nouvelle

. EXB:I'Ji[ndicat)eurs : nombre et taux de patients pris en charge pour des troubles addictifs (alcool, tabac, autres
substances

- A%]ence technigue de l'information sur I'hospitalisation - Programme de Médicalisation des Systemes
d'Information des services de Médecine-Chirurgie-Obstétrique (ATIH-PMSI MCO)

* Ex d'indicateurs : nombre et taux de patients hospitalisé en MCO pour un usage de drogue illicite

— Institut national de la santé et de la recherche medicale- centre d'épidémiologie sur les causes
meédicales de Déces (Inserm-CépiDC).
e Ex d'indicateurs : nombre et taux de déces lié au tabac

— Etc.

/ Mais aussi des données grovenant de rapports d'activités des structures addictologiques
regionales (CSAPA, CJC, CAARUD).
/ 23



Meéthodes : deux phases

/ Une phase de recueil de données qualitatives via la consultation d'acteurs de sorte a
offrir un point de vue complémentaire aux données quantitatives.

/ Consultation d'acteurs par entretien téléphonique/visioconférence :
— Prise en charge (et actions de prévention),
— Relations partenariales,
— Ressources humaines et financements,
— Addictions sans substance.

/ La totalité des acteurs de I'addictologie répertoriés dans I'annuaire GEA ont été contactes
entre janvier et juillet 2023.

/ Les acteurs de terrain composant |'échantillon final sont ceux qui ont répondu par la
positive a notre demande d’entretien.

-> Au total, ce sont 67 entretiens qui ont été effectués sur le Grand Est (hors Meuse
et Ardennes)
/ =
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: / Quelques résultats

/ Sont présentes ici

— des points communs a plusieurs territoires
du Grand Est

— des points spécifiques a certains territoires
susceptibles d'eclairer la situation d'autres
territoires

Peu de spécificités
par territoires mises
en évidence lors de
la consultation des
structures porteuses

... mais de
nombreuses
problématiques qui
traversent le Grand
Est
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. // Quelques réesultats

/ Principaux troubles addictifs identifiés sur le Grand Est en 2019

sont liés a :
“ \%} w ét'fl
ALCOOL TABAC CANNABEIS AUTRES SUBSTANCES
20 846 patients 10 920 patients 1 909 patients 5 101 patients

Source : cartographie des pathologies - SNDS

/ Pas de détails sur les « autres substances » = d'ou l'intérét du
qualitatif



/
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Résultats : une donnée quantitative parmi tant d’autres ...

Taux standardisés (pour 100 000 hab.) de
patients traités pour un trouble addictif lié au
tabac en 2019

France métropolitaine _ 175
Grand Est ~ [1710 620 patients traités ] 177
prdernes S BSRERESEI o5
Aube  [ISAOIPAHERTSHRRIESIN 105+
Marne  [iG56Ipatients traitesu 107 *
Haute-Marne TS 17
Meurthe-et-Moselle _ 166 *
Meuse - [IIIINSE7RatenSraies N 101
Moselle  [NZHSSIatent traites I 183-
Bas-Rhin  [NIN2I646 patients raites I 208"
Haut-Rhin - GRS PR o>
Vosges | NINESSIaTients raites panan I 207"

KLes taux permettent de comparer les territoires entre eux.m
est toutefois difficile d'interpréter les sur-prévalences ou
sous-prévalences de prise en charge.

Différents facteurs peuvent intervenir : moindre ou sur-
prévalence effective, présence ou non d'une offre de prise
en charge pouvant aussi impacter les taux de patients
traités, organisation de l'offre et pratiques de prises en

(h arge. M
L'indicateur comprend les personnes en ALD au cours de I'année n avec codes CIM-10 de
troubles mentaux ou du comportement liés a I'utilisation du tabac et/ou les personnes
hospitalisées pour ces mémes motifs - dans un établissement de santé MCO (diagnostic
principal (DP) ou diagnostic relié (DR)) et/ou psychiatrique (DP ou diagnostic associé (DA))
et/ou soins de suite et de réadaptation (SSR) (affection morbide principale (MMP), affection
étiologique (AE) ou DA) - durant au moins une des 2 dernieres années. Il est calculé selon le
lieu de résidence des personnes.

*statistiquement différent du Grand Est pour les départements, statistiquement différent de la
France métropolitaine pour le Grand Est
/ 27
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... mises en perspectives par la consultation des acteurs

/ Tabac rarement mentionné par les acteurs.

—La consommation de tabac semble donc « oubliée ».

/ Plusieurs informations tirées des entretiens permettent d'éclairer ce phénomene :
— Le tabac n'est pas considéré comme une « drogue » par les usagers,

— de ce fait, le tabac est rarement le produit qui conduit l'usager a demander une prise en charge en
addictologie.

/ Différence entre les représentations des usagers concernant le tabac et les considérations
de santé publique (le tabac est une des 1€ cause de mortalité évitable’).

1Tabac en France : premiéres estimations régionales de mortalité attribuable au tabagisme en 2015
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https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2021/tabac-en-france-premieres-estimations-regionales-de-mortalite-attribuable-au-tabagisme-en-2015#:~:text=Le%20tabagisme%20reste%20toujours%20la,de%20d%C3%A9c%C3%A8s%20attribuable%20au%20tabagisme.
https://www.santepubliquefrance.fr/les-actualites/2021/tabac-en-france-premieres-estimations-regionales-de-mortalite-attribuable-au-tabagisme-en-2015#:~:text=Le%20tabagisme%20reste%20toujours%20la,de%20d%C3%A9c%C3%A8s%20attribuable%20au%20tabagisme.

[£//
) Les « autres substances »

m Constats Problématiques associées

/ Pas de traitement de substitution ?

/ Consommation nouvelle ou en augmentation sur la

Cocaine / crack totalité des territoires étudiés Un produit souvent consomme par un

public inséré professionnellement qui
/ Consommation parfois associée a celle de I'héroine cherche a éviter la stigmatisation et
donc les CSAPA/CAARUD

/ Phénomeéne nouveau sur la totalité des territoires étudiés , p - i &
. roduits nouveaux | évoluen
Nouveaux Produits de Sl eliveEl i U gL @velUer

Synthese (NPS) / Concerne principalement le public « jeunes » et les constamment, les acteurs ont du mal a
A arraaEE maintenir leurs connaissances a jour

/ Détournement de médicaments opioides en Alsace
(Skenan, Fentanyl, Codéine, Tramadol) + détournement

de Lyrica
Détournement de / Détournement de benzodiazépines sur le Haut-Rhin, / Difficultés de repérage
médicaments Moselle et Vosges

/ Produits obtenus de facon légale via prescription

/ Concerne des personnes qui n‘ont pas le profil classique
des usagers de drogues
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' / Des situations qui complexifient la prise en charge

/ Prise en Charge des po|y_ Face a ce phénomeéne nouveau, les
consommations / addictions

acteurs doivent parfois inventer des co-
substitution

/ Comorbidité pSyChiatI’ique « On observe une augmentation des

situations complexes, lourdes : des
associations de produits, une fragilité

/ Droits sociaux / régularisation psychique, environnementale,

économique et sociale. Le climat social
n'aide pas non plus. »
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r Problemes de coordination meédico-sociale et sanitaire

/ Manque de lits de sevrage et de
places de post-cure

/ Problemes de relais avec la
medecine de ville

/ Problemes de relais avec la
psychiatrie

/ Difficultés pour hospitaliser les
usagers lors de problematiques
somatiques

/ Problemes de relais avec les
logements

Situation aggravée dans les milieux ruraux a

cause du manque de moyens de transport en
commun

« On a I'exemple d’une personne qui se sentait
persécutée par sa voisine et I'a frappée. Dans ce
cas la psychiatre a dit que c’était de I'ordre du
trouble des consommations et que ¢a ne relevait
pas de la psychiatrie. On se renvoie la balle (...) on
se sent seul sur des situations complexes.

« Les usagers nous demandent de nous substituer
aux médecins de ville. »

« Il manque de structures, des lits de sevrages et de
postcure. Des personnes, pour arréter, se
retrouvent en hopital psy ou en maison de repos
(...). Parfois, ils n'ont rien a faire de la journée a part
attendre (dans ces structures). »
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Manque de ressources humaines

Difficultés mentionnées :
/ Manque de personnel

/ Difficultés a recruter par manque de
candidatures ou manque de moyens
pour recruter

/ Turn over

ui impactent le délai de prise en
charge, mais aussi :

/ Génere un « tri » des patients

/ Impact sur réponse a appel a projet et
réalisation de projets

/ Impact sur la volonté de mettre en
place de |'éducation thérapeutique du
patient

« On a des soucis pour recruter du personnel. Il y
a un déficit de professionnels pluridisciplinaires :
médecins, infirmieres, neuropsychologues,
ergothérapeutes, psychomotriciens... De ce fait,
on ne répond volontairement pas a de nombreux
projets, car ils seraient impossibles a mettre en
place et a encadrer. »

« Le plus gros frein est le manque de personnel
qui impacte cette unité et le dispositif
tabacologie de maniere générale. Ainsi, les
différentes actions menées contre le tabac ne
sont pas ce qu’elles devraient étre. La lutte
contre le tabac devrait étre aussi effective que
pour les autres substances. De méme les activités
d’éducation thérapeutique du patient ne sont pas
aussi développées par manque de personnel... »
/ 32
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: // Conclusion et perspective

/ Conclusion:

— Consommation : on retrouve sans surprise le trio de téte « Alcool, Tabac,
Cannabis » dont le tabac est le grand oublié de |la PEC (professionnels et
usagers)

— Face aux besoins et aux problématiques qui émergent sur le territoire
(situation complexe, nouveaux produits etc.), le systeme de soins se
retrouve en difficultés (coordination, ressources humaines...)

/ Perspective : le diagnostic en Meuse a mis en exergue une
oroblématique d'hébergement qui a été consideree comme
orioritaire d'ou une étude en cours par |'ORS.
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, // A retrouver sur notre site internet

/ Diagnostic partagé sur les comportements addictifs et leur
prévention en Meuse. Juillet 2019

/ Diagnostics territoriaux addictologiques par département du
Grand Est. Novembre 2023

/ Mais aussi sur la méme thématique : exploitation des rapports
d'activités des CSAPA et des CAARUD (de 2019 a 2021)

— Analyse des rapports d'activités 2021 des dispositifs médico-sociaux
d'addictologie et évolutions récentes en Grand Est. Fevrier 2024

/34


https://ors-ge.org/sites/default/files/documents/Diag_addicto_Meuse_VF.pdf
https://ors-ge.org/actualites/diagnostics-territoriaux-addictologiques-par-departement-du-grand-est
https://ors-ge.org/actualites/analyse-des-rapports-dactivites-2021-des-dispositifs-medico-sociaux-daddictologie-et

Z

/ Merci de votre attention

/ Quelques minutes d'échanges
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/ Rapport activité 2023

Vote :
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Rapport financier de I'exercice 2023

Assemblee géneérale Ors Grand Est — 4 juin 2024
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/ Rapports financiers — année 2023

/

/ Presentation du bilan et compte de résultats 2023 par M. le

Trésorier J. LOSSON
/ En synthese :

Total des produits (€)

796 198 R 843624

2020 2021 2022

-4,5 %

\
805 963

2023

Résultat :

Total Charges (€)

852 603 818 493

788 666
+6,4 9

818 568

216 861
226 876

635 742

591 692 It +2,7 % B

/

2020 2021 2022

2023

-12 530 €
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Observatoire Régional de la Santé

BUDGET
Compte de résultat

COMPTE RESULTAT

BUDGET 2023
i

Réatusts et

validé CAet AG2B 06 walidé CAet AG2?E  présenté Bureau

wu CAC 11042024

H3 06 1023 22 11 X023 puis CA

du 11 12 2023

Petit équipemient et entretien [Fournitures adminsitratives, petit 1458
equipement
fs0s310 Adaptation poste travail/talstravail 471 435 1500 105 14
{50540 Fournitures administratives 938 515 o47 2500 550 548
| Amélioration outil de partage [wifi)
fsoss10 Achat produits Covid £178 324 SO0
I 10039 2768 3147 7000 4755 4258
BE Locations et charges |Location immobilidras) 55 750 51345 55 303 &0 000 59 655 59034
I Augmentation colt energie 25 000 10 000
| B Entretien et réparation 17 566 25584 23 851 27 000 24 500 23 615
fs15 Prime d'assurance 2450 2 497 2 451 3000 3000 2 629
7 Travaux tiers [Prestataires) 16076 16 707 12 085 20 000 12 000 13 038
fc1= Documentation Achat donnses 504 367 7% 1000 300 296
Ksiz110 Ouvrages 158 367 275 400
Msiz120 Abonnements 200 200 295
Ks15130 Bases de donndes 540 49
K518500 Frais de collogues 192 400
I a8 385 o7 101 94 Deb 136 000 115 455 08 663
IEEE Pers. intérimaire, honoraires. 4110 4090 4411 5 000 5 DDO 4572
| 5 Frais de publication 3sg
| B Transports biens et transports collectifs 992 1755 2239 2500 2 000 2200
| S Missions et réceptions 12 120 9073 23 362 28 750 23 850 20921
| B Missions 10000 8552 20 008 25 000 22 000 19195
| BE Missions Administrateurs 320 a4 129 250 150 118
|525 Missians CVS 1000
| B Receptions 800 435 3226 3500 1700 1607
fszs500  Frsis de déménagement
| B3 Frais postaux et tél écommunications 5738 4364 4172 5 000 4300 4286
| 3 Services hancaires 543 435 374 1200 1200 788
Divers [cotisation FNORS indus Or25) 7144 13 428 12 983 14 000 14 000 13 063
31031 33145 47 541 56 450 50 350 45 836

[

P —

R

R —

[

P
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Détails— année 2023
7

GRAMD

EST BUDGET

Compte de résultat
COMPTE RESULTAT | COMPTE RESULTAT | COMPTE RESULTAT _ o COMPTE RESULTAT
2020 2071 2022 SUDGETERS 2023

Observatoire Régional de la Santé

Réajuste et

validé CAet AG 1706 |valide CAet AG 2006 validé CAetAG 2806 wvalidé CAetAG23  présenté Bureau
il a3 06 2023 22 11 X023 puis CA

du 11 12 2023

DEPEMSES wu CAC 11/04/2024

Taxes sur les salaires |

Formation & payer 1wo17 | 718 | 2492 10 00O g3o0 | 8792
Taxes diverses 1000

e e
Remunérations 454 409 472077 424 068 446 763 429 345 430 735
Stagiaires 3454 3 440 6815 10 00O & B0S 6 B804
Contrat de professionnalisation 2817 & 183 3721 b ] 8 500 8720
Prime Maﬂ'oan‘l"lTE PP L 475 g 7ag 2761 2817 28170
Cha‘gﬁ patronales 137 283 163 665 140 137 161 817 155 s43 1449 B&T
Mutuglle Dc-rm:llérnenﬁli‘e 2030 6 EO3 7 385 7 000 8 200 -]
T. Restaurant 14 255 9963 12 BES 16 QD0 14 200 14 355
Médecine du Travail 1371

TOTAL DES DEPENSES 818 493
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Détails — année 2023

RECETTES 2021 2022 2023 2023 2023
339755 403 202 306 580 194 385 204 497 280 622
Recettes probabilité +/- élevée 0585 68 450
Créances a recevoir COSAN 30 6EE
419 000 419 000 535 950 419 000 451 603 451 603
Dont subvention annuelie ARS 419 000 419 000 419 000 413 000 419 000 413 000
Dont AVENANT 1 57 750 32 503 32603
Dont AVENANT 2 58 200
56 000 56 000 56 000 56 000
- 4900
23 - 2 505 - - 4]
530 421 TJEL 400 400 2477
11 005 10 853 7171 2580 2 580 1796
781500 Reprise gux prov. charges exploitation / provision retraite 3576 7527 - - -
- 3576 7527 - - -
791000 Transfert de charges d'exploitation (TCE) 3624 994 3017 2000 1300 2458
791300 TCE - Autres v compris CPAM / Rbt Formation 22 260 1338 2 758 - 3300 5667
25 Ba&5 2332 5775 2 000 4 600 8123
9 875 2 667 5333 5333 5333
| 54957 |- 229463 |- 38585 |- 12 530

Part restant d trowver pour "équilibre en %
TOTAL DES RECETTES

RESULTAT [avec recettes certaines)

RESULTAT [avec recettes probabilité +/- élevee)

REMBOURSEMENT EMPRUNT

25,.24%

679 698

X9 463
161 013

Min

959

2336

2244
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r// Rapports financiers — année 2023

/ Lecture des rapports du Commissaire aux comptes



/ Rapports financiers

Votes

- approbation du CR financier
- affectation du resultat

- quitus aux administrateurs
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Commissaire aux comptes

AN
'{ {9‘1‘; Gmf-,{j T Aualt ef Covser

10, La Tannerie

BF 50020

57072 METE Cedex 03
Tél = +33 {3 BT 75 86 Bh
Fax : +33 {003 B7 75 86 87
E-rnail : metz @sologestir
wwasnlogest fr

OBSERVATOIRE REGIONAL DE SANTE
GRAND EST

A I'attention de Monsicur PABST

1, Place de 1"'Hapital

67091 STRASBOURG CEDEX

Saint-Tulien-l&s-Metz, le 28 Mai 2024

Proposition de letire de mission
Exercice clos le 31 décembre 2024

Monsieur le Président,

Dans le cadre de notre mission de commissaires aux comptes de voire Association, nous vous confimons.

ci-aprés les dispositions relatives & notre mission pour l'exercice clos le 31 décembre 2024.

1 Etendue de ln mission
Notre programme d°intervention comprend :

»  L’zudit des comptes annuels éablis selon les réples et principes comptables frangais ;

w Les vérifications spécifiques prévues par la loi (relatives au rapport de gestion, aux convenlions
réglemeniées ... ).

Les travaux seront conduits selon les normes d'exercice professionnel et la doctrine professionnelle de la
Compagnie Nationale des Commissaires aux Comptes (CNCC). L'annexe 1 rappelle les ohjectifs et
démarches d'un audit, ainsi que les obligations respectives de la direction et des commissaires aux
CUI'I'IPLGS.

2 Organisation de la mission

Notre démarche d’audit nécessite une bonne communication enfre la direction et nous-mémes,
indispensable 4 la réalisation de notre mission,

Afin @ optimiser U'efficacité de nos équipes, nous vous communiquercns une liste indicative des
documnents et analyses dont nous souhaitons disposer. Nous comptons particuliérement sur le respect des
dates indiquées pour nous permettre d"aceomplir au micux notre mission.

Afin de confirmer les diverses déclarations recueillies au cours de la mission, et le fait que toutes les
informations importantes nous ont él¢ communiquées, nous demandons & la direction, 4 la fin des travaux
d'audit, une lettre d'affirmation dont vous trouverez un exemple en annexe 2.

Compte tenu de la date de cliture et des délais légaux & respecler, NOUS SOMIMES CONVENUS de la
planification de nos interventions comme suil ©

Phases : Dates
Audit des comptes 2ime Trimestre 2025
Diligences spécifiques et préparation des rapports : 2ime Trimestre 2025

1’organisation de la mission, sous la responsabilité de ’associé signataire, sera assurée par ;

Responsable de mission ; Delphine TRAPP J

Conformément aux dispositions de I'article 1.823-13 du Code de comumerce, nous pourrons & toute
époque de |'année nous faire assister ou représenter, sous notre responsabilité, par des experts ou d’autres
professionnels de notre choix que nous ferons connallre nommément & votre Association,

3 Honoraires

Le budget des honoraires cowvre les travaux déerits dans cette lettre. Les éventuelles autres interventions
feront I'objet d'un accord sépard,

Naos hanoraires sont fonction du niveau de qualification requis par la nature et la complexité des travaux
effectués et du temps passé. Nos honoraires 8" éléveront & 3 500 € hors laxes.

Les frais de déplacement et autres débours, incluant les frais au titre du financemnent du HAC (art. L. 821-
5 du Code de Commerce) et du contrile qualité, vous seront faclurés en sus en fonction des dépenses

engagées.

Cette proposition tepose sur des conditions de déroulement normal de nos travaux et sur Passistance
active de vos services. Au cas ol nous rencontrerions des difficultés particuliéres en cours de mission,
nous vous en avertirions afin de réviser cette estimation.

Selon la pratique habituelle, nous vous proposons de vous faire parvenir des demandes d’acomples sur
honoraires selon I"avancement de nos travaux.
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r// Commissaire aux comptes

/ Vote pour le renouvellement du Commissaire aux comptes
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Points divers

/ Point membres
— Renouvellement a mi-

mandat de la moitié des
membres du CA fin année

2023

— Puis vote membres bureau

en CAle 11/12/2023

Pr Jean-Yves PABST Président
M. Garard HOLMOT Vice-Président
M. Joseph LOSSON Trésorier

Mme Pia BUCCIARELLT Trésorigre-adjointe
Pr Nicolas MEYER Secrétaire

Mme Anne FRAIPOMT Secrétaire-adjointe

LES MEMBRES DU CONSEIL D'ADMINISTRATION—JANVIER 2023

Dr Alexandre FELTZ

Mme Frangoise MAGER

Dr Henri METZGER

M. Maxime ROUCHON

Pr Simon SCHRAUB

Mme Pia BUCCIARELLT

M. Micolas CAUCHI-DUVAL

Mme Emmanuelle
DRAB-SOMMESOUS
Mme Anne FRAIPONT

Mme Madége HORMBECK

M. Gérard HOUOT

M. Joseph KLEINPETER

M. Joseph LOSSOM

Pr Micolas MEYER

D Céline MOMGARET

Pr Jean-Ywes PABST

Monsieur Dominigque PELJAK

Docteur Micole SCHAUDER

Membres de droit

Conseiller eurométropolitain — Adjoint a la mairie de Strasbourg — charge de la
sante publique et environnementale

Présidente de L'Union Régionale Interfédérale des (Fuvres et Organismes Privés
non lucratifs Sanitaires et Sociaw, URIOPSE Grand Est

Conseiller Municipal Délégué & la Santé -Ville de Mulhouse

Directeur de la CPAM du Bas-Rhin et Coordonnateur Aszurance Maladie du
Grand Est

Vice-Président du Comité du Bas-Rhin de la Ligus contre ke cancer

Personnes morales physiques et qualifiées
Directrice du Centre d'information et de ressources sur les drogues et dépen-
dances (JORDDY Alsace

Maitre de conférence, Unistra, Directeur adjoint de Institur de Démographie de
Strashourg

Directrice Accompagnement et Développement - ATMO Grand Est

Vice-Présidente du Conseil départemental des Ardennes, Maire de Le Mont Dieu
({Les Ardennes),

Secrétaire-Adjointe de I'ORS Grand Est
\iice-Présidente de la Région Grand Est

Ex-Président CROI Lorraine, Président de I Association Amitiés Tsiganes
Premier Vice-Président de I'ORS Grand Est

Ancien direct=ur de "'ASPA puis d"ATMO Grand Est.

Directeur honaraire de la CPAM du Bas-Rhin

Trésorier de ORS Grand Est

Professeur des universités — Praticien hospitalier - Pdle de Santé Publique - Santé
au Travail - Hopitaux Universitaires de Strasbourg

Secrétaire de I'ORS Grand Est
Pharmacienne MCU-PH 2 la Pharmadie hospitaliére du CHU de Reime

Professeur des universités, Droit et économie pharmaceutigues, EA 7307, Centre
d'études internationales et européennes, Faculte de pharmacie, Université de
Strashourg

Président de I'ORS Grand Est

Directeur Général du Centre Hospitalier Régional de Metz-Thionwille

Médecin de zanté publique, ex Directrice de ITREPS Alsace, formatrice en promo- 46
tion de la sante



£/ /
, // Points divers

/ Engagement dans un DLA : Dispositif local d'accompagnement
— Echange le 26 octobre avec Mme Lhuillier
— Dossier ORS accepte fin 2023
— Point avec Direction début janvier
— Rencontre équipe le 5 février et certains membres du bureau

— Diagnostic pose => Accompagnement sur volet RH et modele
économique

— Appel a candidatures

— Choix du cabinet Endrix
* 1¢" échange préparatoire le 30 avril 2024
2 temps d'eéquipe prévu pour travailler sur missions/fiches de postes : 5 et 14 juin
* Ingénierie jusque septembre environ
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» // Points divers

/ Réflexion démenagement locaux de Vandoceuvre-les-Nancy
— Vétustes, se dégradant, plus adaptés (pas de fibre, €loignés, etc.)
— Visites avec 2 agences

— Choix a priori porté sur un local, bail en cours de relecture,
commentaires

— Prévision démeénagement septembre

/ «
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Taux standardisé de mortalité

Le CHIFFRE du MOIS
11,2-198

lige a I'alcool (2013-2017)
19,8 - 28,0

0 - 345

Sur la période 2013-2017,
La région Grand Est
enregistre en moyenne

1623

déces par an liés a l'alcool
(soit 3,2% des déces du Grand Est)

Taux standardisé de 29,4 décés pour 100 000 habitants en Grand Est

L“.‘ vs. 28,2 décés pour 100 000 habitants en France métropolitaine
/;

Le CHIFFRE de la SEMAINE

En 2021, 2 452 femmes sont

couvertes par le dispositif d’ALD pour

cancer du col de l'utérus
(soit un taux standardisé de 84,8 pour 100 000 femmes en
Grand Est vs. 78,0 pour 100 000 femmes en France
métropolitaine)

79 déces en moyenne
par an en Grand Est
(sur la période 9018-2017)

© O O (Couverture vaccinale HPV en 2022 : schéma complet a 16 ans

q]]wmwmo Gargons 9,3 % Grand Est vs. 8,5 % France entiére

Filles 44,8 % Grand Est vs. 41,0 % France entiére
Semaine européenne de la

o
de l'utérus

22 au 28
Janvier

Et en 2024 : zoom sur nos info flash

6d
¢)

Le CHIFFRE du JOUR

Au 31 décembre 2021, en Alsace
la prévalence de la
maladie rénale chronique (MRC) stade 5

traitée par dialyse ou greffe est de 2 696 patients

soit un taux standardisé de 1 393 par million d’habitants
(non significativement différent de la valeur nationale — 1 332)

En Grand Est la prévalence est de 7 811 patients
En France hexagonale, elle est de 88 675 patients
En France entiére, elle est de 92 535 patients

U U
Journée mondiale du rein

8 196

6 096

13 au 19
mars

400

350

300

250

200

La prévalence d‘une région prend en compte les patients qui
y résident quelle que soit leur région de traitement

74

GRAND EST

291

o 168 166
166 160
156
2003-2007 2008-2012 2013-2017
= Homme Grand Est = Femme Grand Est .
~—— Homme France métropolitaine Femme France métropolitaine @rs
GRAND EST

Source: FDR cancer SNDS
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Résultats des Quinzaines
des Maladies a caractére
professionnel (MCP)

2020-2021 en Grand Est

Un programme de Santé publique France

Des équipes de Services de Prévention et de
Santé au Travail volontaires

Une collaboration avec I'Tnspection médicale de la
DREETS Grand Est et 'ORS Grand Est

Et en 2024 : zoom sur nos info flash

Le CHIFFRE du JOUR

90,8 %
7 O des enfants scolarisés en 6éme

dans |’Académie de Strasbourg déclarent se
brosser les dents quotidiennement

Selon les circonscription ce taux varie entre 78,3 % et 97,5 %
(année scolaire 2020-2021)

En Grand Est la part des enfants de moins de
16 ans visés par le programme MT dents
ayant bénéficié d’au moins un
examen bucco-dentaire est de

77,5 % vs. 73,9 % en France

Journée de la santé /;
Bucco-dentaire

NCld

Source: Académie de Strasbourg_ Exploitation 125
Source: DCIR/SNDS/SNIIRAM (Année glissante du 01/07/2022 au 30/06/2023)

GRAND EST

Le CHIFFRE du JOUR

MALADIES A CARACTERE PROFESSIONNEL

Plus de 4 500

salariés vus en
consultation

308

pathologies
signalées
en MCP

Chez les femmes
vues en visite,
une prévalence
plus élevée
de souffrance psychique
et de troubles
musculosquelettiques
que chez les hommes

Un taux de
signalement de

6,6 %

Nombre de signalements de la
pathologie rapporté au
nombre total de salariés vus

MNembre de salariés pour lesquels

au moins un signalement de MCP

a été réalisé rapporté au nombre
de salariés vus

Journée mondiale sur la /;

Source: « Surveillance des maladies a caractére professionnel en région Grand Est:
résultats des quinzaines 2020-2021 =,
Santé publique France, DREETS Grand Est, ORS Grand Est, 2024

securite et la santé au travail

GRAND EST

Consultation
« Ma santé, Mes droits,
Je m’exprime ! »

84%

des répondants
déclarent bien

connaitre leurs
droits en santé

 —
Journée mondiale de la sante

ESPACE
SANS
TABAC

—— ]

Dans le Bas-Rhin, parmi les 1 134 espaces
labélisés EST® (espace sans tabac),

289 sont aux abords d’'établissements scolaires

89 % des personnes

rencontrées lors d’actions de

meédiation sont favorables
au label

« Espace sans tabac »

Journée mondiale sans tabac

Le CHIFFRE du JOUR

Dans les faits, certains droits
sont bien connus par les habitants,
d'autres beaucoup moins...

Désignation d'une
personne de confiance

Le droit de choisir son
professionnel de
santeé et le droit
d’accéder
directement a son
dossier médical sont
des droits connus par
6 répondants sur 10

Choix du médecin /
établissement de santé

Acces a son dossier médical

Information sur le coGt

des soins et le reste a charge

. Information loyale, claire et
appropriée/adaptée sur les soins regus

Voir sa douleur soulagée

Droit au refus ou

interruption de traitement

Rédaction et prise en compte de
wdirectives anticipéesy pour sa fin de vie

ik
R

Engager un recours pour une
indemnisation en cas de préjudice

Engager des démarches
en cas de refus de soins

| 25%

Tﬂlllﬂl.ll

| 18%

J

Source: Consultation « Ma santé, mes droits, je m'exprime » _ ORS Grand Est _ FAS
Grand Est 2023
GRAND EST

LINFO du JOUR

CONTRE LE CANCER

BAS-RHIN

Le Grand Est affiche un taux standardisé
de 128 déces liés au tabac pour 100 000 habitants,
contre 108 décés en France métropolitaine

.
Source : Ligue contre le cancer 67, Médiations réalisées auprés de B77 personnes /
rencontrées 3 Strasbourg et dans & communes du département, entre mai 2022 et
novembre 2023.
Source : Inserm, CEpIDC, moyenne annuelle 2015-2017.

GRAND EST

Grs

Image libre de droit Pixabay.com
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Merci de votre attention

Observatoire régional de la santé Grand Est (ORS Grand Est)

Siege : Hopital Civil — Batiment 02 — 1¢ étage Site de Nancy : 2, rue du Doyen Jacques Parisot
1, place de I'hopital 54500 Vandceuvre-les-Nancy
67091 Strasbourg cedex

Tél: 03 88 11 69 80

E-mail : contact@ors-ge.org
Site internet : www.ors-ge.org



http://www.ors-ge.org/

