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v Observatoire Régional de la Santé

~ Tutoriel : Portrait de sante
EPCI — Zones d'implantation - Départements

Aide a la lecture



Clés de lecture

Les diapositives suivantes présentent quelques clés de lecture
qui peuvent aider a la bonne comprehension des tableaux et
des graphiques.

Le tutoriel s'appuie sur le portrait d’'un EPCI. Les clés de
lecture et méthodes présentées sont les mémes pour les
portraits des zones d'implantation des groupements
hospitaliers de territoire et des départements !
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Clés de lecture : premiere page

Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole
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GRAND
EST

Observatoire Régional de la Santé

121 160

habitants

58

communes

Ardennes

Portrait de santé département
Le niveau de vie, I'éducation, I'environnement, mais aussi |'offre de soins et
d’accompagnement médico-social, sont autant de déterminants qui
permettent de créer des conditions de vie favorables a la santé de la
population. L'impact de ces facteurs peut étre variable d'un territoire a un
autre et évolue dans le temps.

Sur la base d’une sélection d'indicateurs chiffrés disponibles a I'échelle des
EPCI, ce portrait actualisé en 2023 fournit un éclairage sur I'état de santé des
habitants du territoire et de certains déterminants. Sa mise a disposition vise
a accompagner les acteurs pour mieux appréhender les problématiques
locales, les besoins des populations, et ainsi envisager des pistes d'action au
cceur des milieux de vie des populations.

Indice de défaveur sociale en 201
(plus I'indice est élevé, plus la
défaveur sociale est importante)
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Structures administratives de regroupements communaux visant & mutualiser
des projets et initiatives locaux, les Etablissements Publics de Coopération
Intercommunale (EPCI) sont au nombre de 150 en Grand Est au 1er janvier
2022.

Des portraits sont aussi disponibles a I'échelle des zones d'implantation des
Groupements hospitaliers de territoires (GHT) et des départements.

0~¢ Retrouvez les clés de lecture en page 12 . | .. o000 e

Insee (Fichier Filosofi 2019)

Communauté d'agglomération Ardenne Métropole

EPCI a dominante

urbaine

9

e Chef-lieu de département
Limites départementales

Indice de défaveur sociale
[]-298--157

[ -157--05

[ 05 - 043

I 043-1,26

I 126-313

Grand Est: 0,4

Démographie Fecth Tax  Vdewrdigomle Poston L gtemiiie  [aad) e e S m:? s
1 Population et densité (nombre de personnes au km?) 121 160 2133 96,7 1197 51,7 0,93 192,8 36,2 -09 b
2 f;gj{sﬂa"r;;:::;:;gleg;:)populaﬁon (entre 2014 et 2019, effectifs et -5 640 091 0,01 033 -0,66 01 -03
3 2?,“;:; migratoire (entre 2013 et 2018, effectifs et taux moyen annuel, -6 420 1,03 017 0,07 -0,64 -0,2 -0.2
4 l;:i;; ::s;ieillissement (65 ans ou plus pour 100 personnes de moins 929 863 ® 83,8 90,4 845 923 37 53
5 Population vivant dans une commune zurale (et part pour 100 18 453 15,2 28,1 213 429 14,9 723 09 v

individus) (Cartographie en demiére page)

1 Sources: Insee (RP2019)  Insee (RP2014 3 RP2019) = Insee (RP2013 a RP2018) Insee (RP2019)

I est indiqué si le territoire est a
« dominante urbaine » ou a « dominante
rurale »

Les EPCI sont classés a « dominante
urbaine » lorsque plus de 50 % de leur
population vit dans une commune urbaine
(selon la classification de I'Insee) et
inversement pour les EPCI a « dominante
rurale » (c¢f indicateur 5 p.1).

La carte représente l'indice de défaveur
sociale de chaque EPCL Lindicateur a été
calculé a l'échelle de la commune puis
pondére par la population par EPCL

Plus l'indice est élevé, plus la défaveur
sociale est importante.

Le territoire étudié apparait avec ses
frontieres en rouge sur la carte.
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Cles de lecture : présentation
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Communauté d'agglomération Ardenne Métropole

Eporston 0% Grand 1 S e s o: 1o oz e s colonnes qui peuvent légerement varier

{en % de la population total

selon les thématiques.

— L'environnement social et économique constitue un déterminant majeur Pyramide des ages
-4 V! 9
de I'état de santé, documenté au travers des enjeux liés 3 la réduction des P h q p g t
6 inégalités sociales et territoriales de santé (ISTS). Le niveau de dipléme et 95 63[5] *;lAFHLIS HOMMES FEMMES o u r C a u e a e’ Vo u S re ro u Ve reZ u n
le niveau de vie influent sur I'état de santé, tout comme ils peuvent aussi 35:89 22: a4 7 .
B ot , i élément clé mis en avant sous forme
Ainsi, par exemple : les hommes non dipldmés ont une espérance de vie a 75-79 ans
ﬂ 35 ans inférieure de 7,5 ans par rapport a ceux diplomés de 70-74 ans [ ] I° . . . A
[TT] I'enseignement supérieur. $'agissant des revenus, un écart de 13 ans 23:2?1322 |I I| d I nfog raph Ie. ICI Ia pyra m Ide des ages d u
'- d'espérance de vie a la naissance a été montré entre les hommes les plus 55-58 ans [ ]
modestes et les plus aisés (sources : Insee Premiére n*1584 et n*1687). Par 50-54 [ 1 M M
: ailleurs, 11 % des adultes les plus modestes ont déclaré avoir renoncé a 45-49 Z:: [ 1 te rrlto I re .
a consulter un médecin dans I'année pour raisons financiéres contre 1% des 40-44 ans [ |
z plus aisés (Résultats France entiére ; Source : Insee, Credoc, DREES, Irdes) epel ;3;3 ::: [‘ ||
25-29 ans 1 |
o Grand Est ‘:‘2?;} ans | 1 | | . , . . . . ,
z - z - ans
SRR et et-iat D3 frncemévopoliane 1614 1 ] Il est conseillé de bien lire les intitulés des
-3 ans
F Source : Insee (RP2019) 0-4 ans | |
Z
w
wv
w
o
o

Effectif Taux Valeur régionale  Pasition n:lTloanfh dépa\::elxrnule ﬂ::;?) T"':::::n‘:ims Tauxmh::":om caloubée sur u-nipélinde des |

Indice de défaveur sociale fcarfo p. 1) 1,7 0.4 L ] 1,5 04 0,3

A~ . 7 . . .
S 00 s 3 e me s | 10 40 g | 07 & De méme, il est nécessaire de bien lire
Salariés précaires (et part pour 100 salanés) 11725 299 285 275 298 05 287 279 01 3 I n t.t I A d | d i t t d .t :
P — o I T T intitulé des indicateurs et des unités pour
Revenus médians disponibles par unité de consommation en & 19 560 21800 ® 21930 19 840 16 & CO m p re n d re I e S ré S u | tats .
Mé d d il d eté de 60 % (ef part, 100 §
mz::g;;en lessous du seuil de pauvreté de ‘et part pour 11 440 209 147 ° 145 18,6 07 a
Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible 96 58 P 58 81 27 Z)
—— © | bas d i bl
Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire avec pas ou 31403 340 278 270 146 07 374 294 21 an En as e pagel Vous trouve reZ ensem e
peu de dipléme (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire) ' ! ' ! ! ! ’ ) = d d d I d
Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire dipldmées du 19 692 213 263 310 197 09 277 215 23 - eS Sources et eS nOteS e eCture es
SUpErieur (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire) " ' ' ! ‘ ! ‘ " A

. . 7 . .
indicateurs de la page. Des précisions sont
Notes de lecture : - La défaveur sociale d'une population peut étre approchée par la méthode développée par Rey et af en 2009 au travers de l'indice Fdep (French Deprivation Index). Les valeurs les plus élevées du FDep

. . 7 [ o, e
correspendent a la défaveur sociale la plus importante sur le territoire et les plus faibles a la défaveur sociale la plus réduite. Lindicateur est calculé a partir de 4 variables (taux de chdmage, taux d'ouvriers, taux de bacheliers d b I d | d m t D f t
et revenu médian disponible par unité de consommation). | . Emplois autres qu'un CDI a temps plein. | Les données 2014 issues de la base Filosofi de I'Insee étant disponibles pour uniquement pour le découpage I S p O n I e S a n S e O C u e n « e I n I I O n S
EPCl de 2015, les évolutions ne sont disponibles que pour les EPCI dont les limites géographigues ont peu ou pas évolué (c'est-a-dire que la population des communes ayant quitté ou rejoint I'EPCI entre 2015 et 2022 . .
représente moins de 10% de la population de 'EPCI). | | Le seuil de pauvreté est fixé par convention 3 60 % du niveau de vie médian de la population. | | . Personnes sans dipléme ou au plus le brevet d'études du premier d e S I n d I Ca te u rS et S O u rce S »

.

cycle (BEPC) ou diplome national du brevet (DNB).

2 Sources : * Insee (RP2019), DGFiP-Insee (Fichier Filosofi 2019) Insee (RP2019) DGFiP-Insee (Fichier Filosofi 2019) Insee (RP2019)

Selon le territoire étudié (EPCI, ZI ou département), certaines données peuvent étre manquantes



Cles de lecture : tableaux
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

WS Communauté d'agglomération Ardenne Métropole C'est la colonne des taux (temps d'acces pour
I'offre de soins) qui peut étre comparée a la

L'environnement social et économique constitue un déterminant majeur Pyramide des éges

de I'état de santé, documenté au travers des enjeux liés a la réduction des I 4 M I M |

inégalités sociales et territoriales de santé (ISTS). Le niveau de dipléme et 95 ans et plus HOMMES FEMMES Va eu r reg IO na e, natlo na e et
le niveau de vie influent sur I'état de santé, tout comme ils peuvent aussi gggé :R: ,

conditionner I'accés aux soins. 80-84 ans d t m t |

Ainsi, par exemple - les hommes non diplémés ont une espérance de vie & 75-79 ans e pa r e e n a e'

35 ans inférieure de 7,5 ans par rapport & ceux diplomés de 70-74 ans [ |

I'enseignement supérieur. S'agissant des revenus, un écart de 13 ans 2323 ans |I I|

d'espérance de vie a la naissance a été montré entre les hommes les plus 55i59 :R: [ ]

modestes et les plus aisés (sources : Insee Premiére n* 1584 et n*1687). Par 50-54 ans [ |

ailleurs, 11 % des adultes les plus modestes ont déclaré avoir renoncé & 45-49 ans L | Exemple de Iecture indicateur 7 : 18,9 %

consulter un médecin dans I'année pour raisons financiéres contre 1% des 40-44 ans [ |

35-39 ans [ ]

P s el T e S e G PREB 0 Do : . des habitants de la CA Ardenne Métropole,

Grand Est 20-24 ans | |
15-19 ans [

* ::):‘::::ﬁr:npad;lzdéterminamsdesamése [ Ffrance métrapolitaine 1{1;;}:2: |I ‘| SOit 10 061 personnes Sont au Chémage-
oo oeemits s 4« s 2 1+ o 1 » s « s  Celaestplus quen Grand Est (13,3 %).

(en % de la population total

Valeur Valeur (Taux o) Taux territoires  Taux territoires BRI P o ¢ pa e

PRESENTATION DU TERRITOIRE

Indice de défaveur sociale (carto p. 1) - 1::‘: Valmr:nnale Fns:bn — dépm:n:mle o u‘:‘:s mﬂr‘:‘ - ”u::pe'hdgdes Le S te r rito i res ru ra u X/u rba i n S O nt d e S

Nombre de chomeurs (et faur de chomage en %) 10 061 189 133 ® 128 16,5 10 140 108 07 a SpéCIfICItéS qUI |eur sont prOpreS. Il peut étre
Salariés précailres {e.rpartpc‘u.r 100 salariés) 11725 299 28,5 275 296 0.5 28,7 279 -0,1 k| inté ressant de Com pa rer Son territoi re aVeC
Rapport "ouvriers + employés” / cadres 50 37 25 6,3 07 33 58 -04 o

Revenus médians disponibles par unité de consommation (en € 19 560 21800 L ] 21930 19 840 16 o des te rritOires IUi ressemblant plus a pr/br/:

Meénages en dessous du seuil de pauvreté de 60 % (et part pour 700 11440 209 147 ° 145 186 07 a
ménages) B B B Y ‘ !
Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible =

9.6 58 L] 58 81 27 ) )4 )4 \ .
) La CA Ardenne Métropole étant a dominante
Personnes de 15 ans ou plus sorties du systeme scolaire avec pas ou -
peu de dipléme (et pad::w ?Mpeysmnes-‘:iamés s systéme sm?;:re} 31403 340 278 270 346 0.7 2 234 2 o b M M | t A t M t A t d

uroaine, Il peut etre interessant ae comparer

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire diplomées du 19 692 213 26,3 310 197 09 277 215 23 3

sUpérieur (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

I'EPCI aux territoires a dominante urbaine.

Notes de lecture : * La défaveur sociale d'une population peut étre approchée par la méthode développée par Rey et al en 2009 au travers de l'indice Fdep (French Deprivation index). Les valeurs les plus élevées du FDep

correspondent a la défaveur sociale la plus importante sur le territoire et les plus faibles a la défaveur sociale la plus réduite. Lindicateur est calculé & partir de 4 variables (taux de chémage, taux d'ouvriers, taux de bacheliers
et revenu médian disponible par unité de consommation). | © Emplois autres qu‘un CDI & temps plein. | Les données 2014 issues de la base Filosofi de I'Insee étant disponibles pour uniquement pour le découpage
EPCI de 2015, les évolutions ne sont disponibles que pour les EPCI dont les limites géographiques ont peu ou pas évolué (c'est-a-dire que la population des communes ayant quitté ou rejoint 'EPCI entre 2015 et 2022
représente moins de 10% de la population de I'EPCI). | Le seuil de pauvreté est fixé par convention a 60 % du niveau de vie médian de la population. | Personnes sans dipldme ou au plus le brevet d'études du premier
cycle (BEPC) ou diplome national du brevet (DNB).

2 Sources:  Insee (RP2019), DGFiP-Insee (Fichier Filosofi 2019) Insee (RP2019) DGFiP-Insee (Fichier Filosofi 2019) Insee (RP2019)
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Exemple pour le taux de chémage (indicateur 7) :
@ Tres favorable : EPCI ayant un rang supérieur ou égal a 121 (taux de chémage les plus faibles)

Neutre : EPCI ayant un rang compris entre 61 et 90

Socio-économie

Indice de défaveur sociale (carto p.7)

Nombre de chémeurs (et taux de chémage en %)
Salariés précaires (et part pour 100 salariés)
Rapport “ouvriers + employés” / cadres

Revenus médians disponibles par unité de consommation (en €)

Ménages en dessous du seuil de pauvreté de 60 % (et part pour 100
ménages)

Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible
(en %)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire avec pas ou
peu de dipléme (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire diplomées du
supérieur (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Effectif

10 061
11725

19560

11 440

31403

19 692

Taux

17
189
29,9

50

20,9

9,6

34,0

21,3

Valeur régionalJ Position

04 @
13,3 @
28,5
37
21800 ]
14,7 @
5.8 ]
27,8
26,3

@ Tres défavorable : EPCI ayant un rang inférieur ou €gal a 30 (taux de chémage les plus élevés)

Valeur
nationale

12,8
27,5
2,5
21930

14,5

58

27,0

31,0

Cles de lecture : les puces de position
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Pour chacun des indicateurs, un rang par EPCI a été calculé. Le rang a été calculé de maniere décroissante. Un rang 1 correspond a la valeur la plus élevée et un
rang 150 a la valeur la plus faible, parmi I'ensemble des EPCL
Les puces de position comprennent 5 niveaux se basant sur la valeur du rang de I'EPCI :

Valeur
départementale

15
16,5
29,6

6,3

19 840
18,6

81

34,6

19,7

(Taux &)
/ (Taux 9)

10
0,5
0,7

0,7

09

Taux territoires Taux territoires

urbains
04
14,0
28,7

3:3

27,4

27,7

ruraux
03

10,8

27,9
58

294

21,5

Evolution taux (en % par an)
caiculée sur une période de 5

07
-0,1
-04
16

-0,7

2,7

Certains indicateurs se lisant dans un sens inverse comme le revenu médian disponible, la méthodologie est inversée. Par exemple, I'EPCI avec le revenu
médian le plus élevé parmi I'ensemble des EPCI, aura un rang de 1 et décrira une situation trés favorable. Les EPCI ayant des puces « tres favorable » seront
donc ceux ayant un rang inférieur ou égal a 30.

¥ £ B 3K K



Cles de lecture : les puces de position
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Afin de définir les puces de position des portraits a I'échelle des zones d'implantation et des départements, un rang décroissant a aussi été calculé. Etant donné
que le rang dépend du nombre de territoires, il varie de 1 a 13 pour les zones d'implantation et de 1 a 10 pour les départements (et non plus de 1 a 150 comme
c'est le cas pour les EPCI). Les puces de position comprennent 5 niveaux se basant sur la valeur des rangs. Les 5 classes sont donc différentes selon qu'on étudie

les EPCI, les zones d'implantation ou les départements.

Zones d’'implantation

Un rang 1 correspond a la valeur la plus élevée et un rang 13 a la
valeur la plus faible parmi I'ensemble des zones d'implantation.

Les puces de position comprennent 5 niveaux se basant sur la valeur
du rang de la zone d'implantation :

Exemple pour le taux de chdmage (indicateur 7) :
@ Tres favorable : ZI ayant un rang supérieur ou égal a 11

@ Tres défavorable : ZI ayant un rang inférieur ou égal a 3

Certains indicateurs se lisant dans un sens inverse comme le revenu
médian disponible, la méthodologie est inversée. Par exemple, la zone
d'implantation avec le revenu médian le plus élevé parmi I'ensemble
des ZI, aura un rang de 1 et décrira une situation tres favorable. Les ZI
ayant des puces « tres favorable » seront donc celles ayant un rang
inférieur ou égal a 3.

Départements

Un rang 1 correspond a la valeur la plus élevée et un rang 10 a la
valeur la plus faible parmi I'ensemble des départements. Les puces
de position comprennent 5 niveaux se basant sur la valeur du rang
du département :

Exemple pour le taux de chdmage (indicateur 7) :
@® Tres favorable : département ayant un rang supérieur ou égal a 9

@ Tres défavorable : département ayant un rang inférieur ou égal a 2

Certains indicateurs se lisant dans un sens inverse comme le revenu
médian disponible, la méthodologie est inversée. Par exemple, le
département avec le revenu médian le plus élevé parmi I'ensemble
des départements, aura un rang de 1 et décrira une situation tres
favorable. Les départements ayant des puces « tres favorable »
seront donc ceux ayant un rang inférieur ou égal a 2.

/7
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Cles de lecture : les evolutions
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Pour chacun des indicateurs, une évolution annuelle moyenne (en % par an) a été calculée. Par défaut, cette évolution a été calculée sur 5
ans. Des ! indiquent que I'évolution n‘a pas été calculée sur 5 ans. La période est notée en note de bas de page. Des codes couleur y sont

associés pour aider a la lecture.

Les fleches et codes couleur sont définis selon la méthode suivante :

Evolution supérieure a 0,1 %
Evolution comprise entre -0,1 et 0,1 %

Evolution inférieure a -0,1 %

Socio-économie
Indice de défaveur sociale (carto p.7)
Nombre de chémeurs (et taux de chémage en %)
Salariés précaires (et part pour 100 salariés)
Rapport “ouvriers + employés” / cadres

Revenus médians disponibles par unité de consommation (en €)

Ménages en dessous du seuil de pauvreté de 60 % (et part pour 100
ménages)

Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible
(en %)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire avec pas ou
peu de diplome (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire diplomées du
supérieur (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Effectif

10 061
11725

19560

11 440

31403

19 692

Taux
1.7
189
29,9

50

20,9

9,6

34,0

21,3

Situation favorable

Situation défavorable

Valeur régionale  Position

04 @
13,3 ®
28,5
3
21 800 ®
14,7 @
58 =]
27,8
26,3

Valeur
nationale

12,8
27,5
2,5
21930

14,5

58

27,0

31,0

Valeur
départementale

1.5
16,5
29,6
6,3
19 840

18,6

8,1

34,6

19,7

(Taux o)
/ (Taux 9)

10
0,5
0,7

0,7

09

Taux territoires Taux territoires

urbains
0,4
14,0
28,7

33

274

27,7

ruraux
03

10,8

279

58

294

21,5

Evolution taux (en % par an)
caiculée sur une période de 5

-0,7
-0.1
-04
1.6

-0,7

2,7

=21

2,3

|
¥
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Clés de lecture : cas particuliers des données de santé
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Les puces de position et les fleches d’'évolution ont été déterminées selon des méthodes différentes pour la partie état de santé.
Pour les puces de position, un test de significativité statistique a été réalisé permettant de savoir si le taux de I'EPCI est significativement
différent du taux du Grand Est.

@ Taux EPCI significativement inférieur au taux Grand Est
Taux EPCI pas significativement différent du taux Grand Est
@® Taux EPCI significativement supérieur au taux Grand Est

Evolution taux ( ran)
calculée sur une période de 5

Effectifs de LS

M O rta I Ité . standardisés |Valeur régionale Position

our 100 000

Valeur Valeur (Taux o) Taux territoires | Taux territoires
nationale départementale / (Taux ?) urbains ruraux

Déceés toutes causes confondues @ ¥
Décés prématurés (avant 65 ans) 281 2415 1816 [ ] 175,7 220,3 2,1 182,2 180,3 -1,9 @
Décés prématurés (avant 75 ans) 477 362,9 2949 0] 277.8 340,8 2,1 294.8 295,6 -2,2 @
Décés par cancers 362 243,8 224,3 o 212,4 235,5 1,9 2244 223,8 -2,2 @
Décés par maladies cardio-neurovasculaires 313 202,2 187,5 o] 170,0 2079 1,5 181,7 205,6 -3,6 @
Décés liés a la bronchopneumopathie chronique obstructive 73 477 34,7 [ ] 25,0 40,3 2,9 34,6 35,0 0,8 =)
Décés par suicide 17 13,1 13,4 13,2 15,9 35 12,9 154 -5.5 >
Décés dus a des événements dont I'intention n'est pas déterminée n.d. n.d. 1,0 1,2 0,8 n.d. 09 11 n.d. =
Déces par pathologies liées a I'alcool 53 36,2 25,8 [ 248 319 4,0 26,0 252 -2,0 >
Décés par pathologies liées au tabac 247 163,2 1293 [ 109,3 1471 2,6 129,4 129,0 -1.1 =
Déceés évitables liés aux pratiques de prévention primaire 199 150,6 1244 [ 116,2 143,2 2,9 124,2 125,7 -2,1 N
Déceés évitables liés au systéme de soins 94 71,9 58,0 [ ] 53,2 67,3 1.3 57.8 58,7 -2.1 =
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Cles de lecture : cas particuliers des données de santé

Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole
Les puces de position et les fleches d’évolution ont été déterminées selon des méthodes différentes pour la partie état de santé.
Pour les évolutions, un test de significativité statistique a été réalisé permettant de comparer la valeur des taux de la période 2013-2017 a ceux

de la période 2008-2012. Pour les données de morbidité, I'évolution est calculée entre I'année 2019 et 2015.
L'interprétation du code couleur reste inchangée.

Taux 2013-2017 (2019 pour la morbidité) significativement supérieur au taux 2008-2012 (2015 pour la morbidité)

Pas de différence significative entre le taux 2013-2017 (2019) et le taux 2008-2012 (2015) Situation favorable
Taux 2013-2017 (2019) significativement inférieur au taux 2008-2012 (2015) Situation défavorable
.y s Effectifs de Tawe | P - Valeur Valeur (Taux @) | Taux territoires| Taux teritoires| =O™ution t2ux (en % pa
Mortalité déces ‘:\'J”rjf‘:ﬁ":“m Valeur regionale départementale |/ (Taux 9) urbains raux | :

Déceés toutes causes confondues 1306 862,6 7847 Q 725,2 s s 773,8 8184 -2, Sf]
Décés prématurés (avant 65 ans) 281 2415 1816 Q 175,7 220,3 2,1 182,2 180,3 -1,9 g]
Décés prématurés (avant 75 ans) 477 3629 2949 o 2778 340,8 2,1 294,8 2956 -2,2 AN
Décés par cancers 362 2438 2243 ® 2124 2355 19 224,4 223,8 2.2 )
Décés par maladies cardio-neurovasculaires 313 202,2 187,5 ® 170,0 207,9 15 181,7 205,6 -36 )
Décés liés a la bronchopneumopathie chronique obstructive 73 477 34,7 ® 25,0 40,3 29 34,6 35,0 0,8 =
Décés par suicide 17 131 13,4 13,2 15,9 3,5 12,9 15,4 -5,5 >
Décés dus a des événements dont I'intention n'est pas déterminée nd. n.d. 1,0 1,2 0,8 nd. 0,9 1,1 n.d. =
Décés par pathologies liées a l'alcool 53 36,2 25,8 ) 24,8 31,9 40 26,0 252 -2,0 =
Décés par pathologies liées au tabac 247 163,2 1293 ® 109,3 1471 2,6 129,4 129,0 -1,1 =
Décés évitables liés aux pratiques de prévention primaire 199 150,6 1244 ® 116,2 143,2 29 124,2 125,7 -2,1 ¥
Décés évitables liés au systéme de soins 94 71,9 58,0 ® 53,2 67,3 13 57,8 58,7 -2,1 = / 10




///
: Clés de lecture : les tableaux
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

La colonne des taux hommes/femmes est un rapport de taux. Lorsque le rapport est supérieur a 1, la situation est plus
frequemment rencontrée par les hommes que par les femmes et inversement s'il est inférieur a 1.

Exemple de lecture indicateur 8 : les hommes ont moins fréquemment un emploi précaire (rapport de 0,5 — soit
deux fois moins fréquemment).

o s s i S i e Valeur Valeur (Taux &) I'l aux territoires Taux territoires Eroion tatsien 9." Py

Socio-économie Effectif Taux Valeur régionale  Position natonae: | dkparmmentite | LiFasce) il e calculée sur iy période de 5
Indice de défaveur sociale (carto p.1) 1,7 04 & 1.5 04 0,3
Nombre de chémeurs (et taux de chémage en %) 10 061 189 13,3 @ 12,8 16,5 1,0 14,0 10,8 -0,7 AN
Salariés précaires (et part pour 100 salariés) 11725 29,9 28,5 27,5 29,6 0,5 28,7 27,9 -0,1 |
Rapport "ouvriers + employés” / cadres 5,0 3,7 2,5 6,3 0,7 33 58 -04 ™
Revenus médians disponibles par unité de consommation (en €) 19 560 21800 ] 21930 19 840 1,6 N
Ménages en dessous du seuil de pauvreté de 60 % (et part pour 100 11 440 20,9 147 ® 145 18,6 07 @
ménages)
Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible 96 5.8 ® 5,8 8,1 2.7 @
(en %)
Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire avec pas ou
peu de diplome (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire) 31403 340 218 27,0 4.6 g7 274 234 i @
Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire diplomées du = 5
supérieur (et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire) 19692 213 263 31.0 L 0.9 21t 21,5 23 ZL




Clés de lecture : derniere page
Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

Oturmatriey Rigiorai e lnSantd

Portrait de santé
LY

Des clés de lecture

Les tableaux du portrait de santé des EPCI présentent le nombre, le taux, le
taux /2 et la position de I'établissement public de coopération
intercommunale (EPCI) pour chacun des indicateurs présentés. Les colonnes
suivantes permettent de comparer le taux de I'EPCI 4 la moyenne régionale et
nationale et départementale. Les sources des indicateurs sont
systématiquement précisées, ainsi que des notes pour accompagner la lecture.

La position de I'EPCT est calculée 3 partir du L' Ll y (hors indi

taux en comparaison des 150 EPCI de la région : d'état de santé) pour 'EPCL, calculée sur une période

@ trés favorable de 5 ans (sauf exceptions indiquées par !) est exprimée

& favorable par une fléche et un fond de couleur

@ neutre © augmentation (évolution supérieure a 0,1 %)
défavorable stagnation {évolution comprise entre -0,1 et 0,1%)

@ trés défavorable diminution {évalution inférieure 4 -0,1 %)

évolution favorable

Pour rappel, pour les indicateurs d'état de santé W évolution défavorable
en p.3 et 4, des taux standardisés sur I'dge ont

&té calculés et les concernant, les clés de lecture

de la position sont fournies en p.3.

Comprendre la colonne (Taux &)/(Taux ¥)

Pour comparer |a situation des hommes 3 celle des femmes, un rapport de leurs taux a
&té calculd.

Un rapport égal 3 1 indigue une situation équivalente pour les deux sexes. Un rapport
supérieur & 1 indique une situation plus fréquente chez les hommes que chez les femmes
et inversement si ke rapport est inférieur a 1.

Comprendre les sigles
nd. Ce sigle est utilisé dans ke cas ol |a donnée n'est pas disponible, y compris pour des
raisons de secret statistique, ou de robustesse de l'indicateur.

- Sans objet ou donnée non-pertinente.

12

Autres informations

Les observatoires régionaux de la santé (ORS) et leur fédération nationale
(FMORS) bénéficient d'un accés aux bases de données de santé grice a des
conventionnements avec les producteurs de données, des décrets les y
autarisant, et s'appliquent au respect de régles pour l'utilisation de ces données.

Comprendre les déterminants de santé

# Lo santé d'une personne est d'abord le résultat de conditions de vie et de travail qui interagissent avec
ses caractéristigues individuelles. Cette interaction se développe dés I'enfance et perdure tout au long de
I vie. »

(Inpes, « Intérét d'une approche locale et transversale », 2012)

|

L'approche par déterminants vise & rendre compte de
maniére dynamique et systémigue de I'état de santé
des personnes et des populations : celui-ci dépend

Facteurs biclogiques

pour partie de facteurs génétiques et de
3 comportements et styles de vie des personnes, mais

é ety éealement du systéme de santé et des
e =t envirannements naturels, physiques et sociaux. Il
E / existe & I'échelle locale des leviers pour agir sur ses
= . divers détermil et ainsi contribuer & réduire les
\ 2 lités sociales et territoriales de santé.

Coenpartement

o sityle de vie Certaines thématiques, particuliérement celles liées

aux comportements et styles de vie, seront plus
facilement documentées par des enquétes
qualitatives ou quantitatives issues de rencontres
avec les habitants, professionnels et acteurs du
territoire, pour compléter utilement le diagnostic.

e FACIBUM Brvienmemaniats —

/ Clés de lecture
— Méthode des puces
— Meéthode des évolutions

— Comprendre le rapport
hommes/femmes

— Comprendre les sigles

/ Encart sur les déterminants de
santé

12



Ce tutoriel s'appuie sur la lecture du portrait de la CA Ardenne Métropole

£1/Y
/// Clés de lecture : derniere page

Carte des EPCI a dominante

CHARLEVILLE- MEZIERES rurale ou urbaine du Grand Est

Comprendre les taux territoires urbains/ruraux

A partir de l'indicateur 5 deux groupes d'EPCI ont été distingués : des EPCl a
dominante rurale et d'autres 3 dominante urbaine. Les EPCI dont la population
habite majoritai dans des ¢ rurales (plus de 50%, selon la
classification de I'insee) ont été placés parmi les territoires ruraux et i

pour les territoires urbains.

* Chef-lieu de département
[ pépartement
Population rurale (en %)
1171 0,0 - 50,0 (EPCI 3 dominante urbaine)
1001 50,1 - 1000 (EPCI & dominante rurde)

Source : Insee (RP2019)
Exploitation : ORS Grand Est  Limites des EPCI au 01/01/2022

. : ==
SRA REPUBLIQUE
S FRANCAISE ©5 fgwah G Swid
Litersd
Obscrvatoire Régional do la Sante A )

Mise a jour : 01/06/2023 Plus d'informations, retrouvez I'ensemble de nos travaux :
Réalisation : ORS Grand Est https://ors-ge.org/ - contact@ors-ge.org

Financement : ARS Grand Est

13

/ Une carte des EPCI a dominante
rurale ou urbain est disponible
(construite a partir de I'indicateur 5).

/s



Lecture de portrait

Les diapositives suivantes présentent des éléments de lecture
du portrait de la CA Ardenne Métropole.



/ Lecture de portrait : premieére page

EHARLEVILLE-MEZIERES

BARLE.DUG

Indice de défaveur sociale en 2019
(plus l'indice est élevé, plus la
défaveur sociale est importante)

e Chef-lieu de departement
Limites départementales

Indice de défaveur sociale
[]-298--157
[]-157--05

B -05-043

Bl 043 - 126

Il 1,26 -3,13

Grand Est: 0,4

/ L'indice de défaveur sociale de la CA
Ardenne Métropole est compris entre

1,26 et 3,13. La valeur précise est

disponible en page 2 (1,7 ; indicateur 6).

/ La CA Ardenne Métropole a une
défaveur sociale parmi les plus
importantes



[/

/

Lecture de portait : tableau demographie

Démographie
1 Population et densité fnombre de personnes au km?)

Croissance annuelle de la population fentre 2074 et 2019, effectifs et
taux mayen annuel en %)

2

3 Solde migratoire (entre 2013 et 2018 effectifs et taux moyen annuel,
en %)

Indice de vieillissement (&5 ans ou plus pour 100 personnes de mains
de 20 ans)

5 Population vivant dans une commune rurale (et part pour 100
individurs) (Cartographie en derniére page)

121 160

-5 640

-6 420

18 453

Taux

2133

-0,91

-1,03

92,9

15,2

Valeur régionale
96,7

0,01

-0,17

86,3

28,1

Fosition

Valeur
nationale

119,7

0,33
0,07
838

21,3

Valeur
départementale

429

Evelution taux (en % par an)

{Taux ) Taux territoires Taux territoires -0 o périocie de §

J (Taux 9) urbains ruraus
0,93 1928 36,2
0.1 -0,3

-0,2 -0,2

845 92,3

14,9 72,3

-0,9

3.7

09

ars

)

/ Une population en baisse dans la CA Ardenne Métropole (indic. 2) avec une baisse annuelle moyenne de -0,91 % contre

+0,01 % en Grand Est.

/ Une baisse de la population expliquée par un solde migratoire déficitaire (indic. 3) avec une diminution de la population
de -1,03 % en moyenne par an dans la CA Ardenne Métropole due au solde migratoire.

/ Une population plus agée qu'en Grand Est et que dans les territoires urbains (indic. 4) avec un indice de vieillissement de

92,9 contre 86,3 en Grand Est.

/16
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Lecture de portait : tableau socio-économie

Socio-économie
Indice de défaveur sociale fcarfo p. 1)
Mombre de chémeurs (et taux de chdmage en %)
Salariés précaires (ef part pour 100 salariés)
Rapport "ouvriers + employés” / cadres

Revenus médians disponibles par unité de consommation (en €

Meénages en dessous du seuil de pauvreté de 60 % (ef part pour 700
ménages)

Part de I'ensemble des prestations sociales dans le revenu disponible
fen %)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire avec pas ou
peu de diplome et part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Personnes de 15 ans ou plus sorties du systéme scolaire diplémeées du
superieur fef part pour 100 personnes sorties du systéme scolaire)

Effectif

10 061
11725

19 560

11 440

31403

19 692

Taux

1.7
189
29,9

50

20,9

96

34,0

21,3

Valeur régionale
04
13,3
28,5
37
21 800
14,7

58

27,8

26,3

Positian

Waleur
nationale

12,8
27,5
2,5
21930

14,5

58

27,0

31,0

Valeur
départernentale

1,5
16,5
29,6

B,3

19 840

18,6

8,1

346

19,7

(Taux o)
/ (Taux 9)

1.0
0,5

07

07

09

Taux territoires Taux territoires =/o1ion taux (en % par an)

urbains
04
14,0
287

33

274

277

ruraux
03
10,8

279

58

294

21,5

-0,7
-0,1

-04

1.6

-0,7

2,7

-2,1

2,3

/ Le taux de chdbmage (indic. 7) en CA Ardenne Métropole est plus importante que dans le Grand Est (18,9 % vs 13,3 %) et que dans

les territoires a dominante urbaine (14,0 %).

/ Le revenu médian par UC (indic. 10) est plus bas que dans le Grand Est (19 560 € vs 21 800 €) et est parmi les plus faibles des EPCI de

la région.

/ La part de ménages en dessous du seuil de pauvreté (indic.11) est plus importante que dans le Grand Est (20,9 % vs 14,7 %) et est

parmi les plus élevées des EPCI de la région.

La situation socio-économique de I'EPCI est plutot défavorable par rapport au Grand Est et aux territoires a dominante

urbaine du Grand Est.

calcubée sur une période de 5
ans

¥ € K YL L EL
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Lecture de portait : tableau mortalite

Mortalité

Décés toutes causes confondues 1306

Décés prématurés (avant 65 ans) 281
Décés prématurés (avant 75 ans) ATT
Décés par cancers 362
Décés par maladies cardio-neurovasculaires 313
Décés liés a la bronchopneumopathie chronique obstructive 73
Décés par suicide 17
Décés dus a des événements dont l'intention n'est pas déterminee n.d.
Décés par pathologies liges a I'alcool 53
Décés par pathologies liées au tabac 247

Décés évitables liés aux pratiques de prévention primaire 199

Décés évitables liés au systéme de soins 94

B62,6
2415
3629
2438
2022
477
13,1
n.d.
36,2
163,2
150,6
71,9

258
129,3
124,4
58,0

1757
2778
212,4
170,0
25,0
13,2
1,2
24,8
109,3
116,2
53,2

départementale

2203
3408
2355
2079
40,3
159
08
31,9
1471
1432
67,3

n.d.

4,0
26
2,9
13

Taux territoires

urbains
7738
182,2
2948
2244
181,7
346
12,9
09
26,0
1294
124,2
57,8

252
129,0
1257
587

n.d.

=20
-1,1
=21
-2,1

L 4

k
=

W £ ¥

/ Les taux présentés (mortalité/morbidité) sont des taux standardisés sur I'age. Les territoires avec des structures par age

différentes peuvent étre comparés.

/ Le taux de mortalité générale (indic.15) dans la CA Ardenne Métropole est significativement plus important que dans le Grand Est
(862,6 vs 784,7 pour 100 000). Il est aussi plus élevé que dans I'ensemble des territoires urbains (773,8 pour 100 000).

/ Hormis pour les déces par suicide, une surmortalité par rapport au Grand Est et aux territoires urbains, sur chacun des

indicateurs, est observée.

/ La mortalité a toutefois eu tendance a diminuer entre 2008-2012 et 2013-2017, mais pas pour toutes les causes présentées ici.

/18
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Lecture de portait : tableau morbidite

Morbidité

Les taux présentés (mortalité/morbidité) sont des taux standardisés sur I'age. Les territoires avec des structures par age différentes peuvent

Personnes prises en charge tous cancers

Personnes prises en charge pour cancers de la trachée, bronche,
poumon

Personnes prises en charge pour cancers colorectaux

Femmes prises en charge pour cancers du sein

Hommes pris en charge pour cancers de la prostate

Personnes prises en charge pour maladies cardio-neurovasculaires
Personnes prises en charge pour AVC

Personnes prises en charge pour maladies coronaires
Personnes prises en charge pour insuffisance cardiaque
Personnes prises en charge pour diabéte

Personnes prises en charge pour hépatite C

Personnes prises en charge pour VIH

Personnes prises en charge pour affections psychiatriques
Personnes prises en charge pour troubles addictifs

Patients traités par psychotropes

Patients traités par antidépresseurs ou régulateurs de I'humeur

Patients traités par anxiolytiques

799

1062
11 360
2104
4326
1765
9 276
20
130
6 444
1875
14 290
6 396
8729

3451
927
7186
3 548
4002

193

458
1755
1467
6142
1130
2519

932
4 8§40

33

212
3821
1020
7149
3916
3902

241
506
1918
1581
6 962
1242
2 635
1004
5 900
12
70
3919
1202
9157
4 363
5 468

1,8
14
27
16
13

n.d.

2,0

1,9
06
05
06

4221

213
489
1806
1575
6723
1210
2909
974
5586
36
131
3602
948
7201
3537
3998

4236

201
503
1774
1647
6783
1185
2795
1040
5284
17
67
2954
866
7142

4018

-14,8

7.2
5,5
16,8
-0,9
1,1

-0,9

€ B0 2 RN RN RN (2 RN RN RN RN R (2 B 2 R

étre comparés.

Le taux de personnes prises en charge tous cancers (indic.27) dans la CA Ardenne Métropole est significativement plus important que dans
le Grand Est (4 615 vs 4 223 pour 100 000). Il est aussi plus élevé que dans I'ensemble des territoires urbains (4 221 pour 100 000).

Pour certaines pathologies comme le cancer de la prostate, les maladies coronaires et I'hépatite C, la CA Ardenne Métropole affiche des taux
de prise en charge significativement inférieurs a ceux observés en Grand Est.

Hormis
Métrop

d

uelques exceptions (cancer colorectal, cancer de la prostate, hépatite C, etc.), les taux de prise en charge dans la CA Ardenne
e ont augmenté entre 2015 et 2019.
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Lecture de portrait : tableau APL

Accessibilité potentielle localisée B - = s e e
4.5 42

0 Accessibilité potentielle localisée (APL) aux médecins généralistes [ ]

45 Accessibilité potentielle localisée aux médecins généralistes de moins 41 S ®
de 65 ans

17| Accessibilité potentielle localisée aux kinésithérapeutes 1187 97,1 ®

70 Accessibilité potentielle localisée aux sages-femmes 19,9 177 [ ]

i1 Accessibilité potentielle localisée aux infirmiers 1654 1413 ®

/  Une accessibilité potentielle localisée aux médecins généralistes plus importante qu'en région (tous ages et moins de 65 ans)
avec plus de 4 consultations par an et par habitant, soit un territoire considéré comme bien doté (indic. 44 et 45). Cependant, ces
APL tendent a diminuer depuis 2016.

/ Une APL aux autres professionnels de santé également plus importante qu'en région avec par exemple 118,7 ETP pour 100 000
habitants pour les masseurs-kinésithérapeutes contre 97,1 en région. De plus, ces APL sont en augmentation depuis 2016 (indic.
46-47-48).
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/ Lecture de portrait : tableau soins de ville

. | Temps d'acces Temps d'acces | Temps d'acces Temps d'acces | Temps d'acces | Evolution temps d'acceés (en %
: Temps d'acces i " ps =mp Part des 55 ans ps ¢ P Evolution temps d'accés fen
H N Effectif . o régional Position national départemental s urbains ruraux par an) calculée suru
oins ae viie (en min} en min) S N et plus (en %) N— —— ériode de 5 ans
(en min) (en min) (en min) (en min) {en min) période de 5 ans

Médecins généralistes libéraux ou mixtes 99 ® 7)) 1
Médecins spécialistes libéraux ou mixtes 95 68,8

Psychiatres libéraux ou mixtes 10 58 14,5 ® 10,6 219 54,5 11,1 25,8 -9.6 N
Pédiatres libéraux ou mixtes 4 5.9 12,6 ® 12,5 19,2 75,0 83 27,0 0,8 b7
Gynécologues libéraux ou mixtes 7 59 11,6 ® 10,5 22,7 85,7 8,0 237 08 7))
Ophtalmologues libéraux ou mixtes 5 10,0 10,8 o 8,6 22,0 60,0 8.1 19,5 121 ﬂ
Chirurgiens-dentistes libéraux ou mixtes 59 1,9 2,6 ® 22 39 46,7 1,5 6,1 1,5 2!
Sages-femmes libérales ou mixtes 13 3.5 55 ® 4,5 71 0,0 39 10,7 -7.1 ¥} !
Infirmiers libéraux ou mixtes 205 07 1,4 ® 09 19 24,4 0,7 36 -0,9 8 !
Masseurs-kinésithérapeutes libéraux ou mixtes 123 1,1 18 ® 1.3 2,4 6,5 1,0 45 46 !

/ Dans la CA Ardenne Métropole, les temps de trajets moyens pour se rendre chez les professionnels de santé présentés sont plus
courts que dans le Grand Est. Toutefois, cette accessibilité géographique ne rend pas forcément compte de l'accessibilité réelle
(délai pour RDV, facilité pour s’y rendre, freins financiers, etc.).

/ Certaines professions de santé connaissent un vieillissement plus important que d'autres dans I'EPC], a l'instar des pédiatres
(indic. 52) ou des gynécologues (indic. 53) qui sont au moins 75 % a avoir plus de 55 ans (et alors que leur nombre est
relativement faible : respect. 4 et 7). De plus, le temps d'acces moyen pour accéder au professionnel libéral ou mixte le plus
proche a tendance a augmenter pour un certain nombre de ces professionnels (hors sages-femmes, infirmiers, et psychiatres).
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Lecture de portrait : tableau etablissements de sante &
meédico-sociaux

o Temps d'acces | TemPs d'accés Temps d'accés | Temps d'accés Temps d'accés | Temps d'accés [ evolution temps d'accés (en %
Etablissements de santé et médico-sociaux enmin) | i m enminy | enmin - e e
~1:1 Services de médecine 4 5.0 11,3 ® 10,5 12,4 9.1 18,4 0.7 ﬂ
71| Services de chirurgie P 59 14,5 ® 13,5 19,6 11,3 253 08 ﬂ
|h || Services d'obstétrique 2 59 14,3 ® 14,8 19,6 11,6 23,6 0.8 7
|4 Services de soins de suite 5 49 9.3 @ 9,1 11,8 7.2 16,5 0.7 ﬂ
£ Services d'urgence 2 59 14,8 ® 13,7 17,5 12,1 24,2 038 )
|| Services de soins infirmiers & domicile (SSIAD) 2 59 8.4 ® 74 11,3 7.0 131 08 ﬂ
0 EHPAD 15 ER | 4,0 ® 3,0 59 29 74 1,1 2

/ Dans la CA Ardenne Métropole, les temps de trajets moyens pour se rendre dans les établissements de santé et établissements
médico-sociaux présentés sont plus courts que dans le Grand Est. Toutefois, cette accessibilité géographique ne rend pas
forcément compte de l'accessibilité réelle (délai pour RDV, facilité pour s’y rendre, freins financiers, etc.). De plus, ces temps
tendent a augmenter.
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r Lecture de portrait : tableau prevention

o Valeur (Ta Taux territoires | Taux territoires |
Valeur régionale e :
-~ départementale I urbains

Préevention

e s vt pour 100 fommes e 508 sh gy 52.3 492 52,1
Gl e oo ecum oot pour 100 persomnes de 303 sy 375 289 26
il 16 2re ot o 100 persires e 6 266 243 276
Ul oo 00 entos e mons e t6mey © 752 715 695
v W Patients consultant un dentiste (faux standardisés pour 100 000) 50 419 39 093 43 256 L 40 236 38 822 08 43 674 41912 -0,5 @

/ Les indicateurs 66 a 70 ne sont pas disponibles a I'échelle des EPCI.

/ Dans la CA Ardenne Métropole, on dénombre 39 093 patients consultant un dentiste pour 100 000, soit un taux plus faible qu'en
Grand Est. De plus, ce taux a diminué entre 2016 et 2021 (indic. 71).
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Lecture de portrait : tableau jeunesse

Jeunesse e R T
354 2.2 24 23 24 2,6 2,0

"4 | 6-16 ans non-scolarisés (et part pour 100 jeunes de 6- 16 ans) 28

15-24 ans non insérés - nf &léves, i etudiants, ni stagiaires, et guf
n'ont pas d'emplol (et part pour 100 jeunes de 15-24 ans) 3102 22,7 164 e 159 22 164 163 19 E
25-34 ans sortis du systéme scolaire avec pas ou peu de diplame fer
part pour 100 jeunes de 25-34 ans sortis du systéme scolaire) 2237 168 129 ® 124 153 134 1.2 1.8 E
25-34 ans sortis du systéme scolaire diplomeés du supérieur (et part

it 6 st ks it o 4746 355 a5 ° 46,6 34,1 430 358 21 P
Allocataires de I'Allocation d'Education de I'Enfant Handicapé - AEEH
{et part pour 100 jeunes de maoins de 20 ans) 919 3.3 17 i 23 28 18 1.7 59
Places d'accueil de jeunes enfants - en établissement, chez une
assistante maternelle ou un autre type d'accueil (et capacité d'accueil 210 58,0 58,4 [ ] 62,2 58,5 584 58,6 2.0 ﬂ !
pour 100 enfants de moins de 3 ans)
Licences sportives délivrées a des personnes de 5 a 19 ans (ef part
pour 100 jeunes de 5-19 ans) 9128 422 46,8 473 41,0 16 46,8 46,9 -5.8 N

/ Dans la CA Ardenne Métropole, une part de jeunes non insérés (indic. 73) plus importante que dans le Grand Est (22,7 % contre
16,4 %).

/ Une part de jeunes sortis du systeme scolaire pas ou peu diplédmés également plus importante dans la CA Ardenne Métropole
(16,8 % vs 12,9 %) (indic. 74).

/ Moins de 5-19 ans possédant une licence sportive (42,2 % contre 46,8 % en région) (indic. 78).
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// Lecture de portrait : tableau populations vulnerables

Populations vulnérables

Population couverte par le RSA fef part pour 100 personnes tous 3ges

52 o 5.3 74 5.9 3,1 2,1 )

a

¥

(et part pour 1000 personnes)

confondus) 12 038 29
Population couverte par la CS5 fef part pour 100 tsde 17 17 393 167 89 Y 93 124 101 49 09
msefﬁug L L i) g il i L)
Personnes agées vivant seules a domicile (et part pour 100 personnes
dgées de 75 ans ou plus) 497 46,6 428 42,7 459 05 435 40,5 -04
Allocataires de I'Allocation Personnalisée a lAutonomie a domicile -
APA (et part pour 100 personnes de 65 ans ou plus vivant en 2 843 11,7 56 n.d. 11,6
logement ordinaire)
Allocataires de I'Allocation Adultes Handicapés - AAH (et part pour
100 personnes de 20 65 ans) 2 898 43 3.0 3 36 32 24 -32
Familles monoparentales avec enfant(s) de moins de 25 ans (et part

100 familles avec enfants de moins de 25 ans) 4 561 28,0 24,2 249 238 257 19,0 0.2
Places en hébergement complet pour personnes adultes handicapées 139 21 21 33 93 68 108

¥
&

/ Une population couverte par la CSS plus importante que dans le Grand Est avec 16,7 % de personnes concernées dans I'EPCI
contre 8,9 % en région (indic. 80). De plus, cet indicateur tend a augmenter.

/ Une part de personnes agées seules a domicile plus importante dans la CA Ardenne Métropole (46,6 %) que dans le Grand Est
(42,8 %) (indic. 81). Avec un rapport hommes/femmes de 0,5, les hommes sont deux fois moins concernés que les femmes par ce

phénomene.
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/ Lecture de portrait : tableau environnement

Environnement e Rl
27 48 15 32 12 -8,7 )

Résidences principales (hors studio de 1 personne) suroccupées (et 1118 20
part pour 100 résidences principales) '
Résidences principales sans confort (et part pour 100 résidences 171 03 03 ® 04 0s 16 06 42 E
mplii‘ﬁj r r r ' L ' L
Rgs!dences pr.lncllpales construites avant 1946 fef part pour 100 14 236 25,5 26 ® 216 319 204 30,7 23 3
résidences principales)
Ménages exposés au risque de précarité énergétique liée au logement
(et part 700 ménages) 11853 21,2 17,5 13,9 22,2 16,8 199
Sites et sols potentiellement pollués appelant une action des pouvoirs
publics (et densité pour 100 km?) 25 44 18 ] 13 14 39 07 Y a8 i
Installations classées pour la protection de I'environnement - ICPE fer
P 100 ko) 75 132 9,5 n.d. 6.2 15,7 56
dont installations classées SEVESO seuil bas et haut (et densiteé pour
100 km?) 2 04 02 ] nd. 0.1 0.5 01
Consommation énergétique finale corrigée des variations climatiques
par habitant 27 2 ® nd. 26 24 29 1,0 )
Surfaces bio ou en conversion en hectares (et part dans /3 surface
agricole en %) 1355 69 7.8 L 10,3 6,6 7.8 77
:tng;;e d'arrétés de catastrophes naturelles publiés au J.0 entre 1982 430 19 047 ° 171 485 1863 8124 10 940
Communes soumises a un plan de prévention des risques
technologiques (et part en %) 0 00 21 24 0.0 44 0.7

/ Une densité de sites et sols potentiellement pollués plus importante dans la CA Ardenne Métropole avec 4,4 sites pour 100 km?
contre 1,8 en Grand Est (indic. 90). Cependant, cette densité est en nette diminution avec une baisse moyenne de 6,7 % par an
entre 2018 et 2022.

/ Une densité d'installations classées pour la protection de I'environnement également plus importante dans la CA Ardenne
Métropole avec 13,2 installations pour 100 km? contre 9,5 en région (indic. 91).



Lecture de portrait : tableau niveau d’equipements

Niveau d'équipements B P R
155 L 157 14,6 0,0 153 16,0

Licences sportives délivrées a des personnes de 20 a 59 ans (et part

pour 100 habitants de 20-59 ans) 8787 149 14
Taux de couverture de I'emploi sur le territoire 1169 91,6 ® 98,3 90,4 0,0 % !
Locaux éligibles a la fibre (et part pour 100 locaux) 62 892 85,8 76,9 ® 7.2 739 772 76,0

Miveau d'égquipements courants non touristiques 0.6

Miveau de commerces généralistes 0.6

Miveau d'équipements éducatifs 06 ®

Miveau d'égquipements particulierement indispensables aux personnes 05

agées !

Part de la population se situant a plus de 7 mins des équipements de 06 45 ® 31 88 11 156

gamme de proximité /en %) ! ! ! ! ! !

/ Un taux de couverture de I'emploi plus important dans la CA Ardenne Métropole qu'en Grand Est (116,9 vs 91,6) (indic. 98). Cela

montre que des non-résidents de I'EPCI viennent y travailler. Pour rappel, le taux de couverture de I'emploi est le rapport entre le
nombre d’emplois au lieu de travail et le nombre d'actifs au lieu de résidence. Plus le rapport est élevé, plus le nombre d'emplois
sur le territoire est important par rapport au nombre d'actifs vivant dans le territoire.

/  Une part de locaux éligibles a la fibre plus importante qu'en Grand Est avec 85,8 % de locaux éligibles contre 76,9 % (indic. 99).
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Lecture de portrait : tableau projets et politiques de sante

Projets et politiques de santé

Couverture par un contrat local de santé (CLS) fmombre de

Effectif

“aleur régionale

Fasition

Waleur
naticonale

Waleur

départemnentale

médecin fef part de Iz populaiion couverte!

commurtes ef part de la populstion couverte! 38 100,0 44,3 780 30,3 24,3
Couverture par une communauté professionnelle territoriale de

santé (CPTS) fombre de commuries ef part de fa population 23 30.2 492 432 525 382
couverte!

Communes classées en zone d'intervention prioritaire (ZIP) au

regard du zonage médecin jef part de il population couverte) 6 &8 134 17.4 07 36,1
Communes classées en zone d'action complémentaire au regard

du zonage médecin [ZAC) fef part de fa population couverte) = =2 si = e o
Communes classées en zone hors vivier au regard du zonage 25 63,7 477 39,1 56,8 75

/ L'ensemble de la population de la CA Ardenne Métropole est couvert par un CLS (indic. 105).

/ La majeure partie de la population de la CA Ardenne Métropole est classée en zone hors vivier au regard du zonage médecin

(63,7 %) (indic. 109).
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