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L'aire de Vic-sur-Aisne comprend deux cantons : Oulchy-le-Ché- 90an:
teau et Vic-sur-Aisne. 80 an:
Au recensement de 2006, I'aire compte6 220 habitants soit une 70 an:

densité de 36,1 habitants au km?, ce qui est trés inférieur aux densiiés g .
de I'Aisne (72,9 h/km?), de la Picardie (97,6 h/kn®) et de la France

métropolitaine (112,9 h/kn?). 50 an:

40 an:
30 an:

On dénombre dans I'aire 34,0 % de personnesmeins de 25 ansen 20 an:
1999, soit plus que dans le département (32,3 %), la région (33,1 %), 19an:
et la métropole (30,9 %). moins de 1 a . . .

En revanche, les’5 ans et plussont moins hombreux que dans les 150 100 50 0 50 100 1
autres entités géographiques : 5,7 % contre 7,3 %, 6,6 % et 7,7 %, res-
pectivement dans I'Aisne, la Picardie et la France métropolitaine.

= Hommes Femmes

Repartition de la population par sexe et par !ge

au recensement de population de 1999

En 2003-2006, I'aire de Vic-sur-Aisne présente umdice conjonc-
turel de fécondité de 2,59 enfants par femme, ce qui est plus que
département (2,10), la région (2,00) et surtout la métropole (1,90). ~ Sources : Insee, OR2S

En tout, cela représente 759 naissances dont 4 sont issuesdees mineures soit un taux de 5,3 %o, taux inférieur a ceux de I'Aisne
(12,2 %o) et de la Picardie (9,6 %o) et proche de celui de la France métropolitaine (5,6 %o).

Entre 2001 et 2004, les 746 naissances dont les parents résident dans 'aire se sont déroulées a 78,4 % a Soissons et 6,3 % a Reims.
De méme, sur les 1 112 décés d’habitants de cette aire, 73,6 % ont eu lieu a Soissons, 10,6 % a Reims et a 4,1 % dans Chéatea

Thierry.
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Donnees soclales

Des revenus moyens plus eleves que dans le departement et la region et moins d'allocataires du RMI et
de la CMU que dans l'Aisne et la Picardie

En 2005, on recense dans l'aire de Vic-sur-Aisne 47,8 %fdyers non imposables ce qui est moins que 'Aisne (52,4 %),
équivalent a la Picardie (47,8 %) et Iégerement supérieur a la France métropolitaine (46,2 %).

Cette moindre proportion de foyers non imposables correspond a tavenu moyenplus élevé que dans le département et
la région (16 433 € contre 14 681 € et 15 938 €) mais inférieur au niveau national (17 165 €).

450+

En 2004, on comptait 20,6 bénéficiaires dealde 4001 £
ménagére pour 1 000 personnes de 65 ans et plus,
soit moins que dans les autres entités géographiques °°]
(22,7 %o dans I'Aisne et 21,3 %o en Picardie). 300

De méme, pour lallocation personnalisée d’auto- 250+
nomie (APA) a domicile, les bénéficiaires sont moins, |
nombreux dans l'aire (119,1 pour 1 000 personnes _
de 75 ans et plus en 2005) que dans le département 159 19,1 Aisne 11296 1177
(129,6 %o) et qu'au niveau national (149,4 %o) et sonl 100/
proches du niveau régional (117,7 %o). sl 245

de- 0

mandeurs d’emploi en fin de mois de catégorie 1 Min  Vic-sur-Aisne  Max Picardie France
(DEFM). métropolitain:

La proportion d'hommes est de 45,3 % contre 53,29 Benelciaires de IAPA " domicile en 2005
dans l'Aisne et 51,9 % en Picardie. (pour 1 000 personnes de 75 ans et plus)

Les personnes de moins de 25 ans sont moins nom-
breuses dans I'aire (21,3 %) que dans le département
(25,4 %) et la région (24,8 %).

Il en est de méme, avec un écart moindre, pour les 25-49 ans : 60,0 % contre 60,4 % et 61,6 %.

Par contre, pour les 50 ans et plus, la tendance s'inverse puisqu’ils sont plus nombreux (18,7 %) qu’aux niveaux départe-
mental (14,2 %) et régional (13,6 %).

Sources : Conseils generaux 02, 60 et 80, Insee, OR2S

Les DEFM de plus d'un an d’ancienneté sont moins nombreux dans I'aire que dans I'Aisne (37,2 % contre 38,5 %) mais
plus qu’en Picardie (33,9 %).

Le taux d'allocataires durevenu minimum d’insertion (RMI) est, en 2004, de 21,4 pour 1 000 ménages ce qui est nette-
ment moins que dans 'Aisne et la Picardie (42,3 %o0) et qu’en France métropolitaine (41,9 %o).

De méme, les taux d'allocataires pour les familles monoparentales et les couples sont plus bas dans I'aire (respectivement
71,4 pour 1 000 familles monoparentales et 4,2 pour 1 000 couples) que dans I'Aisne (140,2 %o et 15,8 %o) et la Picardie
(133,4 %o et 14,5 %o).

Les 25-49 ans bénéficiaires du RMI sont également moins nombreux dans I'aire (14,7 pour 1 000 personnes de 25-49 ans)
gue dans le département (35,6 %o) et la région (33,4 %o).

2504

207,8
2001 En 2005, laCMU de baseconcerne moins d’alloca-

taires dans l'aire de Vic-sur-Aisne qu’ailleurs : 4,6 bé-
néficiaires pour 1 000 habitants, contre 10,7 %o dans
I'’Aisne et 16,1 %o dans la Picardie.

1504

Aisne : 100,7 N , .
100+ 896 Méme tendance pour laCMU complémentaire :

33,3 %o dans Il'aire contre 100,7 %o dans le départe-
ment, et 89,6 %o dans la région.

501 33,3

13,8
0

Min Vic-sur-Aisne Max Picardie France
métropolitain:

Bene!ciaires de la CMU complsmentaire en 2005

(pour 1 000 habitants)

Sources : Cpam, MSA, RSI, Insee, OR2S



I'aire de

Professionnels de sante Vicsuraisne

Peu de medecins generalistes et des medecins vieillissants
médecins généralistedibéraux et mix- 121
tes sont installés dans l'aire de Vic-sur-Aisne, soit une densité
de 4,7 pour 10 000 habitants. Cette densité est bien inférier ré® Aisne : 8,9
aux densités du département (8,9), de la région (9,7) et de Ia
métropole (11,2). ]

Aucune femme généraliste n'exerce dans cette aire.

Leur moyenne d’age est de 52,1 ans, ce qui est plus que dang |
les autres entités géographiques : 51,1 ans dans I'Aisne, 49,4 .ans
en Picardie et 49,8 ans en France métropolitaine. ]

Les 55 ans et plus sont au nombre de 2 et représentent donc
un quart de I'effectif, soit moins que I'Aisne (35,1), la Picardie
(31,5) et la métropole (32,3%).

4,7

; . Lo . i Vic-sur-Aisne Picardie France
Un seul médecin spécialiste exerce dans I'aire de Vic-sur- métropolitaine

Aisne, il s'agit d'une femme. Pour palier ce manque de sp{

cialiste, les habitants de I'aire se dirigent majoritairement s Densite de medecins genralistes liberaux et mixtes
Soissons pour consulter. en novembre 2006 (pour 10 000 habitants)

En avril 2007, on dénombre Zhirurgiens dentistesinstallés  Sources : Adeli, Insee, OR2S
dans l'aire, ce qui représente une densité de 1,7 pour 10 000
habitants, soit bien moins que dans I'Aisne (4,3), la Picardie (4,0) et la France métropolitaine (6,2).

Leur moyenne d’'age est de 46,7 ans : ils sont en moyenne plus jeunes que leurs confreres du département (47,2 ans), de la
région (48,2 ans) et de la métropole (47,8 ans).

Une seule femme compte parmi cet effectif, soit 33,3 % contre 32,5 % dans I'Aisne, 29,2 % en Picardie et 33,9 % sur le plan
national. A noter qu'aucun de ces dentistes n'a 55 ans ou plus.

Lesauxiliaires médicaux sont au nombre de 19 dans l'aire, soit une densité de 11,0 pour 10 000 habitants, ce qui est moins
gue dans les autres entités géographiques (14,7 dans 'Aisne, 13,8 en Picardie et 21,9 en métropole).

Parmi eux, 17 femmes sont en activité, ce qui représente 89,5 % de I'effectif contre 71,0 % en Picardie et 69,0 % en France
métropolitaine.

La moyenne d’'age est de 39,7 ans : ils sont donc plus jeunes que leurs collegues de 'Aisne (44,1 ans), de Picardie (43,5 ans)
et de France métropolitaine (43,6 ans). Trois de ces auxiliaires médicaux ont 55 ans ou plus.

L’aire de Vic-sur-Aisne compte 13nfirmiers en avril 2007, ce qui représente une densité de 7,6 pour 10 000 habitants, soit
moins que I'Aisne (8,5) et la France métropolitaine (11,2) mais légérement plus que la Picardie (7,1).

lls ont en moyenne 41,6 ans contre 44,3 ans dans I'Aisne, 44,6 ans en Picardie et 44,9 ans en France métropolitaine.

Douze de ces 13 infirmiers sont des femmes ce qui en fait une proportion plus importante que dans les autres entités géo-
graphiques : 92,3 %Wersu89,2 % dans le département, 88,5 % en région et 84,6 % en métropole.

Parmi I'effectif, 2 infirmiers ont 55 ans ou plus (15,4 %) ce qui est légerement inférieur aux niveaux départemental (16,5 %),
régional (17,8 %) et national (16,5 %).

On recense Hharmaciesdans l'aire de Vic-sur-Aisne en 2004, soit une densité de 1,8 pour 10 000 habitants ce qui est bien
moins que dans I'Aisne (3,5) et la Picardie (3,3). e

Repartition des medecins generalistes et specialistes
en novembre 2006 dans l'aire de Vic-sur-Aisne

Sources : Adeli, OR2S



Mortalite et ALD

Une mortalite par accidents de la circulation trls importante par rapport au niveau national

En 2000-2004, lespérance de viea la naissance de I'aire de Vic-sur-Aisne est de 72,9 ans pour les hommes et 81,2 ans
pour les femmes. Ces espérance de vie sont assez proches de celles du département (73,3 et 81,4 ans) et de la région pour les
femmes (81,7 ans).

En revanche, il existe un écart plus important pour les hommes par rapport a la Picardie (74,1 ans) soit 1,2 an en moyenne
de moins pour les hommes de I'aire. Cet écart se creuse encore par rapport a I'espérance de vie nationale : 75,9 ans pour les
hommes et 83,2 ans pour les femmes, soit 2 ans en moyenne de moins pour les habitants de l'aire.

En 2000-2004, I'aire de Vic-sur-Aisne connait une

1 600 mortalité générale de 1 193,2 pour 100 000 habitants
1 400! 1368,z soit 150 déces annuels. Cette mortalité est supérieure a
11932 celles de I'Aisne (1 098,1), de la Picardie (1 052,7) et de
1 200 Aisne : 1098,1 1 o5, 5 la France métropolitaine (911,3).
1 000! 011.3 La mortalité prématurée sur cette période est de
8378 260,2 pour 100 000 habitants (33 décés annuels dont 26
8001 hommes), soit moins que I'Aisne (277,8), la Picardie
6001 (262,7), mais plus que la métropole (221,5).
4001 Plus de la moitié des décés survenant dans l'aire de
200- Vic-sur-Aisne en 2000-2004 sont le fait de tumeurs ma-
lignes et de maladies de I'appareil circulatoire : respec-
O VesuA - tivement 28,8 % et 27,3 % des décés.
in Vic-sur-Aisne Max Picardie France .
métropolitain: Les hommes meurent plus ddgumeurs malignes
(35,2 %) que les femmes (20,7 %). En revanche, les
Taux standardise de mortalite generale femmes sont davantage atteintes dealadies de I'ap-
en 2000-2004 (pour 100 000 habitants) pareil circulatoire (32,1 %versug3,4 %).
La troisieme cause de mortalité est identique pour
Sources : Inserm CepiDc, Insee, OR2S les deux sexes : il s'agit desauses externesompre-

nant notamment accidents et suicides (11,5 % des dé-
cés masculins et 10,2 % des déceés féminins).

Le taux de mortalité parsuicide est de 22,3 pour 100 000, il est équivalent au taux de I'Aisne (22,8) et est proche de celui
de la Picardie (23,1) mais supérieur au niveau national qui affiche un taux de 18,0 pour 100 000.

De méme, la mortalité domiciliée paraccidents de la voie publiqueest trés élevée dans 'aire par rapport aux autres entités
géographiques : 28,9 pour 100 000 contre 15,2 dans I'Aisne, 14,3 en Picardie et seulement 10,8 en France métropolitaine.

En 2004-2005, on compte 4 13%éjours

hospitaliers par an pour des habitants de FE—— ommes
I'aire, soit un taux de 262,5 pour 1 000, Nombre Nombre
H H TAG annuel de Poids des annuel de Poids des
ce qui est plUS faible que dans ['Aisne: nouvelles Nouvelles Classemen| o5 nouvelles Classemen|
. . o admissions Femmes i admissions Hommes
(291,5 %o) et la Picardie (289,3 %o). agf:':i'gns (en %) a‘i’:jﬁ‘gns (en %)
Tumeurs malignes 30 25,6 1 50 274 1
. . Diabete 24 20,4 2 29 15,8 2
. nOUVe”es, admISSIOnS Hypertension artérielle sévére 13 11,3 3 11 59 7
en affection de longue durée(ALD), en : — -
. N Affections psychiatriques de longue durée 7 59 4 12 6,4 5
2004-2005, les cancers et le diabete sont leq——————
. L - . athologies cardiaques graves 6 4,8 5 14 75 4
deUX mOtIfS prlnCIanX a‘ la fOIS Che.Z Ies Accident vasculaire cérébral 4 3,7 6 4 2,0 10
fer_nmes et les hommes' A eux de.UX,- ||S to- Maladie d'Alzheimer et autres démences 4 37 7 3 15 13
talisent 44,4 % des nouvelles admissions.  |yaadie coronaire 4 33 8 15 8.2 3
Artériopathies chroniques 4 31 9 11 6,2 6
Le diabéete CompliqUé induit a terme des  |rectocolite hémorragique et maladie de Crol 2 14 10 3 15 12
affections neurologiques, ophtalmologi- [&otves : :
~ . . Z Insuffisance respiratoire chronique 2 1,4 11 5 2,7 8
ques, rénales ou cardiovasculaires. Une étu-
oo - Maladies chroniques actives du foie et cirrhoges 2 1.4 12 4 2,1 9
de met en évidence une non prise en charge —
ALD d’environ un cas sur quatre Autres causes de nouvelles admissions 16 13,8 - 23 12,7
en q : Total 116 100 181 100

Le nombre de nouveaux admis en ALD Principales causes de nouvelles admissions en ALD dans l'aire

pour le diabéte est de 53 bénéficiaires a
nuels (24 femmes et 29 hommes), soit un Sources : Cnamts, CCMSA, RS, Insee, OR2S
taux de 338,6 pour 100 000 sur la période
2004-2005.
Ce taux est inférieur a celui de I'Aisne (345,7) mais dépasse ceux de Picardie (311,4) et de France métropolitaine (266,5).

en nombre et en pourcentage de l'ensemble, par sexe, en 2004-2005




Maladies de |'appareil

circulatoire

I'aire de

Un taux d'admissions en ALD pour accident vasculaire c!r!bral faible mais une mortalit! !lev!e

Les maladies de I'appareil circulatoire ont entrainé en 2004-2005, 84 nouvelles admissions annuelles en affection de lon-

Vic-sur-Aisne

gue durée (ALD), se répartissant en 30 admissions pour les femmes et 54 pour les hommes. Ceci correspond a un taux d’ad-

missions de 588,5 pour 100 000 dans I'aire, contre 605,1 dans 'Aisne, 602,0 en Picardie et 586,1 en France métropolitaine.

En 2004-2005, les maladies de I'appareil circulatoire ont occasionné 428 séjours hospitaliers par an (180 femmes et 248

hommes), soit un taux de séjours de 28,9 pour 1 000. Ce taux est inférieur a celui de I'Aisne (29,7 %.) mais supérieur a celui

de la Picardie (27,8 %o).

La mortalité pour ce groupe de pathologies est 344,7 pour 100 000 en 2000-2004 (41 déces annuels), ce qui est supérieur a
I'Aisne (331,5), la Picardie (314,2) et la France métropolitaine (271,8).

Parmi ces pathologies, 112 séjours hospitaliers par an entre 2004 et 2005 sont le fa@udiopathies ischémiques soit un
taux de 7,4 pour 1 000 séjours contre 6,8 %o dans 'Aisne et 6,1 %o en Picardie.

Les cardiopathies ischémiques sont responsables d'un taux de mortalité de 79,4 pour 100 000 habitants (10 déces annuels,
autant d’hommes que de femmes), soit moins que I'Aisne (90,8) et la Picardie (86,6) mais plus que la métropole (74,6).

En 2004-2005, 8 personnes (égalité hommes femmes) ont été admises annuellement en ALD poaccident vasculaire
cérébral Le taux d’admissions pour cette pathologie est de 58,6 pour 100 000, ce qui est supérieur aux taux relevés dans
I'Aisne (55,0) et la Picardie (56,1), mais inférieur au taux de la France métropolitaine (60,5).

Concernant la mortalité, 'aire de Vic-sur-Aisne présente un taux de 84,2 pour 100 000 (10 déceés répartis équitablement
entre hommes et femmes), soit plus que dans les autres entités géographiques (74,0 ; 69,3, et 63,4).

En 2004-2005, 36 séjours hospitaliers sont le fait de cette pathologie (20 femmes et 16 hommes), soit un taux de 2,5 pour
1 000 séjours, taux légerement inférieur a ceux de 'Aisne (2,7 %o) et de la Picardie (2,8 %o).

Pathologies cardiaques graves

250+

227,8
2004
Aisne : 150,4 1497
1504 1320 140,1
100 81,0
50
0
Min Vic-sur-Aisne  Max Picardie France
métropolitaine
Maladie coronaire
2501
200+ 188,4
Aisne : 161,8
150 1500 140,8
126,5
106,6
100
50
0
Min Vic-sur-Aisne  Max Picardie France

métropolitaine

Nouveaux b!n!"ciaires de I'ALD au titre

d'une pathologie cardiaque grave ou d'une maladie coronaire,
en 2004-2005 (pour 100 000 habitants)

Sources : Cnamts, CCMSA, RSI, Insee OR2S

pathologies cardiaques gravesont suscité
20 nouvelles admissions annuelles (14 hommes et
6 femmes) en 2004-2005, soit un taux de 132,0 pour
100 000 ce qui est moins que I'Aisne (150,4), la Picar-
die (149,7) et la France métropolitaine (140,1).

De méme, le taux d’admissions en ALD pour la
maladie coronaire est plus bas que les trois entités
géographiques de référence : 126,5 contre 161,8 dans
I’Aisne, 150,0 en Picardie et 140,8 en France métro-
politaine. Ceci représente 19 nouvelles admissions
annuelles dont 15 hommes.

Pour I'hypertension artérielle, le nombre d’admis-
sions annuelles en ALD en 2004-2005 est de 24 (13
femmes et 11 hommes), soit un taux de 168,8 pour
100 000 habitants. Ce taux est inférieur au taux natio-
nal (170,2), mais plus élevé que les niveaux départe-
mental (149,0) et régional (164,4).

Le nombre de nouveaux bénéficiaires pour cette
ALD est inférieur a la morbidité réelle car cette patho-
logie est souvent ignorée, ou non déclarée si le patient
bénéficie déja d'une autre affection de longue durée.



Cancers et tumeurs

Des taux d'admissions en ALD et de mortalite eleves pour le cancer de la prostate et le cancer
colorectal

700~
602,5
537,3 Aisne : 525,4 497,8

500+ 483,1
tumeurs malignes de 408,2
537,3 pour 100 000 habitants, soit 79 admissions an-007
nuelles dont 50 hommes. Ce taux est supérieur a ceuxggg
de l'Aisne (525,4), de la Picardie (497,8) et de la France
métropolitaine (483,1). 200+
Il en est de méme pour le taux de mortalité : 317,4 1004

pour 100 000 en 2000-2004, ce qui est plus que le dé-
partement (295,9), la région (286,6) et la métropolz ¢

600-

(257,8). Cette cause de mortalité représente au total 43 Min  Vic-sur-Aisne  Max Picardie ~ France
métropolitain:

déces annuels, dont 30 hommes et 13 femmes.
En 2004-2005, 282 hospitalisations par an sont le fa

de tumeurs malignes, soit un taux de 18,1 pour 1 0O Nouveaux bene!ciaires de I'ALD au titre de tumeurs malignes

séjours, contre 23,0 %o dans I'Aisne et 24,3 %o en P en 2004-2005 (pour 100 000 habitants)

cardie.

Sources : Cnamts, CCMSA, RS, Insee, OR2S

Le cancer de la prostateest responsable de 18 nouvelles admissions annuelles en ALD dont 12 concernent des hommes de
plus de 65 ans. Ceci correspond a un taux en 2004-2005, de 257,8 pour 100 000, taux supérieur aux taux de I'Aisne (240,7),
de la Picardie (209,5) et de la France métropolitaine (198,0). Cette tendance se confirme chez les 65 ans et plus avec un taux
de 1 151,9 contre respectivement 1 122,9, 969,5 et 915,3 pour les autres entités.

Le taux de mortalité pour ce cancer est également plus élevé dans I'aire (72,2 pour 100 000) que dans le département (59,2),
la région (53,8) et la métropole (45,1) ; il correspond a 3 déceés annuels.

En 2004-2005, cette pathologie a occasionné annuellement 23 séjours hospitaliers, soit un taux de 3,4 pour 1 000, ce qui
est moins que 'Aisne (4,3 %o) et la Picardie (3,9 %o).

250+ 233,0 En 2004-2005, 10 nouveaux cas annuels dancer
du sein sont recensés dans l'aire dont 6 chez des fem-
200. mes de moins de 65 ans. Le taux d’ALD correspon-
Aisne: 1714 172,6 175,3 dant est de 121,8 pour 100 000 soit un taux bien infé-
rieur a ceux de I'Aisne (171,4), de la Picardie (172,6)
1501 1218 et de la France métropolitaine (175,3).
103.0 ’ De la méme fagon, on retrouve un taux de mortalité
100+ en deca des autres entités géographiques : 32,0 contre
36,5 dans le département, 37,3 dans la région, et 33,2
501 en métropole. De 2000 & 2004, 3 femmes par an sont
décédées de cette pathologie dans l'aire.
0 De plus, 32 hospitalisations par an ont eu ce can-
Min  Vie-sur-Aisne Max picardie France cer comme diagnostic principal ou relié en 2004-2005

métropolitain: dans l'aire de Vic-sur-Aisne, soit un taux de 4,0 pour
1 000 (4,4 %o dans 'Aisne et en Picardie).

Nouveaux bene!ciaires de I'ALD au titre d'un cancer du sein

en 2004-2005 (pour 100 000 habitants)

Sources : Cnamts, CCMSA, RSI, Insee, OR2S



I'aire de

Cancers et tumeurs .

= France métropolitair = France métropolitair

Cancer du foi = Picardie Cancer de la trachée, d i-jg = Picardie
30,6 Vic-sur-Aisne bronches et du poumo 10,2 Vic-sur-Aisne
37,4 A 1
Cancer du cdlon-rectu Cancer du systé ‘4
nerveux central 7150
Cancer des VAD Cancer de l'ovair
Cancer de la prostat 53,8 Cancer du sei 3’7,3
72,2
. 82,3
Cancer dela trachée, d 96,3 Cancer du cdlon-rectu
bronches et du poum: 119 32,6
| !
0 20 40 60 80 100 120 0 20 40 60 80 100 120

Taux standardis!s de mortalit! par cancer, selon la localisation en 2000-2004 (pour 100 000 habitants)

Hommes Femmes

Sources : Inserm ClpiDc, Insee, OR2S

cancer colorectalen 2004-2005 est de 8 par an, dont 4 hommes. Ceci correspond

a un taux de 55,5 pour 100 000, dans l'aire, contre 48,7 dans 'Aisne, 46,8 en Picardie, et 48,4 en France métropolitaine.

De méme, la mortalité est supérieure dans I'aire aux autres entités géographiques : 36,3 pour 100 000 pers@rsas0,1
dans le département, 28,9 en région et 27,8 au niveau national, soit 4 déces par an dont 2 hommes. Chez la femme, le taux
de mortalité par cancer colorectal devance de peu celui du sein : 32,6 pour 100 000 contre 32,0 ; a eux deux, ils représentent
la majorité des déces féminins par tumeurs malignes.

En 2004-2005, cette pathologie a représenté 32 séjours par an (17 hommes et 15 femmes), soit un taux de 2,1 pour 1 000
séjours, ce qui est proche de I'Aisne et de la Picardie (2,3 %o pour chaque).

Sur cette méme période, 19 séjours hospitaliers (17 hommes et 2 femmes) ont été le faitadiooer des voies aérodiges-
tives supérieures(VADS), soit un taux de 1,2 %o. Ce taux est plus faible que ceux du département (1,4 %o) et de la région
(1,5 %o).

Le cancer des VADS représente un taux de mortalité de 29,0 pour 100 000 ce qui est plus que dans I'Aisne (23,5), la Picar-
die (22,2), et la France métropolitaine (17,3). Ceci correspond a 5 déceés annuels, dont 4 hommes.

En 2004-2005, 28 séjours a I'hopital sont dus a demncers de la trachée, des bronches et du poumd22 hommes et 6
femmes), soit un taux de 1,8 pour 1 000, taux inférieur a ceux du département (2,5 %o) et de la région (2,8 %o).

Le taux de mortalité pour ce cancer (62,6 pour 100 000) est également plus élevé que pour les autres aires géographiques
(51,8 dans le département, 50,0 dans la région, et 44,0 en métropole) et équivaut a 9 déces annuels, dont 8 hommes. °

regu un traitement contre I'asthme* (517 femmes et 512 hommes), quelle

gue soit la sévérité de I'asthme, so@,1 % des assurésle I'aire de Vic-sur-Aisne. Ce taux est inférieur a ceux de I'Aisne
(10,8 %) et de la Picardie (10,3 %). Les femmes et les hommes ont des taux proches (8,8 % et 9,3 %).

Les 0-12 ans sont 11,6 % a avoir recu un traitement pour cette pathologie dans I'aire de Vic-sur-Aisne. On constate que
les filles sont moins nombreuses a avoir un traitement contre I'asthme : 9,8 % des filles (10,3 % dans 'Aisne et 10,1 % en
Picardie) contre 13,3 % des gargons de l'aire (respectivement 14,8 % et 13,9 %).

En tout, cela représente 254 jeunes en 2006 (107 filles et 147 garcons), soit un taux de 11,6 % moins fort que dans I'Aisne
(12,6 %) et la Picardie (12,0 %).

* Certains médicaments pris en compte peuvent aussi avoir été prescrits pour des bronchites chroniques, surtout chez les personnes



Maladies du systeme nerveux
et a€ections psychiatriques

Un faible taux d'admission en ALD pour la maladie d’Alzheimer

2501

affections psychiatri- 211,2
ques de longue duréesn 2004-2005, dont 12 hommes 2001
et 7 femmes. Ceci correspond a un taux d’admissiors 169,8
de 116,9 pour 100 000 habitants, soit nettement moir's Aisne : 155,6
gue dans I'Aisne (155,6), la Picardie (131,9) et la Fran- 150+ 131,9
ce métropolitaine (169,8). Les femmes ont un taux in- 116,9
férieur a celui des hommes (92 ,xtersu4.30,9). 100/
En 2004-2005, ces affections ont engendré 71 séjours
hospitaliers par an (40 hommes et 31 femmes), soit un 497
taux de 4,4 %o, inférieur a I'Aisne (6,4 %o) et a la Picar- 501
die (7,5 %o).

Min Vic-sur-Aisne  Max Picardie France
métropolitain:

En 2004-2005, lamaladie d’Alzheimer est respon-
sable de 7 nouvelles admissions en ALD (3 homme Nouveaux b!n!"ciaires de I'ALD au titre
et 4 femmes) ; ceci correspond & un taux de 60,5 po d'une a€ection psychiatrique de longue durle,
100 000 habitants (57,9 pour les femmes et 80,5 po el A (T I 1)
les hommes) soit également moins que dans le départe-
ment (89,0), la région (89,5) et la métropole (86,2).

Sources : Cnamts, CCMSA, Canam, Insee, OR2S

En 2006, 33 personnes de l'aire de 70 ans et plus ont recutiaitement anti-Alzheimer (7 hommes et 26 femmes), soit
3,3 % des assurés de 70 ans et plus du régime général (3,2 % dans I'Aisne et 2,8 % en Picardie).

Les femmes sont davantage traitées que les hommes : 4,2 % des femmes de 70 ans ou plus (3,6 % dans le département et
3,2 % en région) contre 1,9 % des hommes (respectivement 2,3 % et 2,1 %).

251 En 2006, 20,5 % des assurés sociaux ont &&im-
boursés au moins une fois pour un psychotropé2 127
personnes, 25,2 % des femmes et 15,7 % des hommes).

) Cette proportion est moindre que dans I'Aisne (24,7 %)

Alsne 166 164 et la Picardie (24,1 %).

20,5

204

15-
16 128 Les anxiolytiques sont la classe la plus remboursée.
La proportion d'assurés remboursés pour cette classe
de médicaments au moins une fois est de 12,8 % (1 348
personnes, 16,5 % des femmes et 8,6 % des hommes)
54 soit moins que dans le département (16,6 %) et la ré-

gion (16,4 %).

104

La consommation dantidépresseursconcerne 7,5 %
des habitants de I'aire (9,8 % des femmes et 5,4 % des
hommes, soit 797 personnes). La encore, la proportion
en 2006 (en %) est moindre que dans l'Aisne (8,6 %) et la Picardie
(8,3 %).

Min Vic-sur-Aisne Max Picardie

Proportion d'assurls rembours!s pour des anxiolytiques

Source : Urcam

Pour lesneuroleptiques, 1,2 % des assurés sociaux
ont été remboursés au moins une fois en 2006, ce qui concerne 119 personnes, 1,4 % des femmes et 1,0 % des hommes. De
meéme, le taux est inférieur a I'Aisne (1,9 %) et a la Picardie (1,6 %).

Les consommations denormothymiques (traitement de la psychose maniaco-dépressive), sigbstitution aux opiacés
(Subutex® et Méthadone) et déraitements de dépendance a I'alcoolconcernent moins de 1,0 % des assurés de l'aire :
respectivement 0,1 % (16 personnes), 0,2 % (20 personnes) et 0,3 % (33 personnes).

Ces chiffres de consommation de médicaments sont liés a la fréquence de la maladie correspondante dans la population, a la tenc
personnes a consulter et a la couverture médicale. lls dépendent aussi de la fagon dont les médecins prenneritieolch@ge certaines
ou la prescription de médicaments n'est qu’une des possibilités (anxiété notamment).



Prevention S .

Une participation au depistage du cancer du sein plus forte que dans le departement mais moins bonne
gu'en region

80+

70 65,3
dépistage organisé du can-
cer du seinde 2005-2006, 879 mammographies ont été 0]
réalisées dans l'aire de Vic-sur-Aisne, soit un taux de 5] 455 47,1
participation de 41,3 % des femmes de 50-74 ans. 413 Aisne : 40,6
Cette participation est plus élevée que dans le de- 401
partement (40,6 %) mais moins bonne que celles de . | 309
Picardie (45,5 %) et de la France entiére (47,1 %).
20+
En 2006, 417rottis ont été effectués sur des femmes 10
de 25-64 ans de l'aire. Ceci représente un pourcentage
de frottis réalisés de 12,8 %, taux faible en regard de 0

ceux de I'Aisne (16,4 %) et de la Picardie (20,8 %). Min  Vic-sur-Aisne  Max Picardie France enti

Proportion de femmes de 50-74 ans depistees en 2005-2006

dans le cadre de la campagne de
depistage organise du cancer du sein (en %)

Sources : Aisne Preventis, Adcaso, Adema 80, Insee, OR2S
Le chi're pour la France enti"re est issu des donnees de I'InVs. # titre indicatif, selon cette
m$me source, la Picardie a un taux de 44,9 %.

En 2002-2003, 28,0 % des femmes ayant accouché oniaains de 7 consultations prénatales proportion supérieure a
I'Aisne (21,5 %) et a la Picardie (15,7 %).

Durant cette méme période, le taux derématurés (naissance avant 37 semaines d’aménorrhées) s'éleve a 6,3 % contre
6,1 % dans le département et 5,6 % dans la région.

80 75,7

70 o83 Alsne 1670 649 vaccinés contre la grippe(816 personnes), ce qui est plus
o gue dans I'Aisne (67,0 %) et la Picardie (64,9 %).

. Les hommes sont davantage vaccinés que les femmes : 70,8 % des
hommes (68,9 % dans le département et 66,1 % en région) contre 66,6 %

des femmes (respectivement 65,9 % et 64,2 %).

40
30

20 Parmi les personnes de moins de 65 ans en affection de longue durée,

58,8 % sont vaccinées contre la grippe, ce qui est également plus que
dans 'Aisne (51,3 %) et la Picardie (46,7 %).
Min  Vicsur-Aisne  Max Picardie Les femmes sont, la encore, moins vaccinées que les hommes (55,8 %
IO (o= Vo[ [ oL Eo T ol AR R s M oil: contre 60,4 %), mais ce taux reste supérieur a ceux du département et de
en charge dans le regime general vaccinees la région (respectivement 52,2 % et 47,6 % pour les femmes et 50,9 % et
contre la grippe en 2006 46,1 % pour les hommes).

10

Sources : Urcam - Regime general, Erasme Regional e

rougeole, les oreillons et la rubéole (ROR), soit moins que dans I'Aisne (91,3 %), et la Picardie (89,2 %).

La vaccination contre 1eBCG est, elle, meilleure dans l'aire (89,0 %) que dans la région (88,5 %) et le département
(84,5 %).

Concernant ladiphtérie, le tétanos, la coqueluche, et la poliomyélite (DTCP), le taux de vaccination atteint 93,8 %, ce
qui est plus que dans I'Aisne (92,9 %) et la Picardie (91,3 %).

Enfin, la couverture vaccinale contre Hépatite B (45,2 %) est inférieure a celles du département (58,2 %) et de la région
(52,7 %).

Parmi les enfants de 12 ans de l'aire de Vic-sur-Aisne, 42,4 % oohsulté un dentiste, un chirurgien dentiste et/ou
un stomatologue entre le ¥ ao(t 2005 et le 31 juillet 2007. Cette proportion est plus importante que dans le département
(41,2 %) et la région (36,9 %).

De plus, 32,2 % de ceux qui ont consulté ont bénéficié d'un acte, soit plus que dans I'Aisne (30,0 %) et la Picardie (27,4 %).
Parmi eux, 25 ont eu des soins conservateurs (obturation, détartrage, attelle mécanique, scellement prophylactique), 24 ont
subi un acte de chirurgie, et 37 des soins d’orthodontie.



Graphigues polaires

Montant moyen des revenus . . . B
L'aire de Vic-sur-Aisne présente des revenus

moyens plus élevés que le département et la région.
Ony dénombre moins de bénéficiaires du RMI et de
Taux d'APA & domicile Taux de chomage ¢ la CMU d d tités gé hi
longue durée gue dans ces deux entités géographiques.
De méme, cette aire compte moins d’allocataires
pour I'aide ménagere et 'APA. Cependant, on re-
cense une proportion plus importante de chémeurs
de longue durée.

Taux de bénéficiaires
de 'aide ménagére

Taux de RMI

Enfin, la densité de logements sociaux est bien
inférieure dans l'aire (46,7) a I'Aisne (184,3) et & la
Densité de logements sociaux Picardie (198,5).
——Rapport Vic-sur-Aisne / Picardie

Graphique polaire des donnles sociales

Sources : DGI, ANPE-DRTEFP, Caf, MSA, Insee, Conseils g!nlraux 02, 60 et 80, OR2S

La morbidité est décrite par la prise en charge en affection de longue durée (ALD). Cette prise en charge est sobiciete par le méd
patient aupres du médecin conseil afin de bénéficier d’'un remboursement a 100 % pour les soins en rapport avec la pathologie.
La mortalité est mise ici en relation avec les ALD.

Concernant les admissions en ALD et les taux de
mortalité, le rapport aire/région ou aire/France mé-
tropolitaine apparait toujours supérieur a 1 : ces dif-

) férents indicateurs démontrent alors un mauvais état

ALD de l'apparei . . . . PSS

cardiovasculaire relatif de santé de la population de I'aire comparée a
la Picardie ou a la France métropolitaine.

Mortalité cardiovasculaire

Ensemble des AL

Plus précisément, 'ensemble des ALD, la mortali-
té et les ALD pour tumeurs malignes sont plus élevés

Mortalité par dans l'aire (rapports de 1,1 a 1,3).

Mortalité générall N
tumeurs malignes

D’autre part, il faut noter que le rapport entre 'aire
ALD pour tumeurs malignes et la région est toujours plus mince que le rapport
—Rapport Vic-sur-Aisne / Picardie entre 'aire et la métropole. L'état de santé de la po-
—Rapport Vic-sur-Alsne / France métropoiitaine pulation de I'aire se situe donc plus prés de celui de
la Picardie que de celui de la France métropolitaine,

Graphique polaire des mortalit!s et ALD pour ces indicateurs.

Sources : Inserm ClpiDc, Cnamts, MSA, RSI, Insee, OR2S

Aide a la lecture

Ces graphiques polaires ont pour but de résumer les disparités de I'aire par la mise en évidence d’indicateurs dans les do-
maines du social, de la morbidité et de la mortalité, ainsi que dans le domaine de la prévention.

Chaque graphique integre six indicateurs. Chaque indicateur est le rapport entre le taux de I'aire étudiée et celui de la ré-
gion, noté par un trait vert. Le trait bleu correspond au rapport entre le taux de I'aire et celui de la France métropolitaine.

Ainsi, lorsque le rapport est supérieur a 1, le taux décrit dans I'aire est supérieur a celui de la région ou du pays. S'il est
inférieur a 1, il est plus faible dans I'aire que dans la région ou le pays.



I'aire de

Vic-sur-Aisne

Concernant la prévention, le taux de dépistage du Taux de dépistage organisé du cancer du sein
cancer du sein est inférieur a celui de la Picardie. Le
pourcentage de frottis réalisés parmi les femmes de
25-64 ans apparait trés en dessous de la moyenne ré-
gionale (rapport de 0,6).

Pourcentage de

Soins dentaire RS
frottis réalisés

En revanche, la vaccination contre le ROR est pro-
che de la Picardie.

Vaccination grippe
chezles 65 ans et p

Les consultations chez le dentiste et les soins réali- ~ Consultations
sés sont plus importants dans l'aire qu’au niveau ré- dentaires
gional. De méme, la vaccination contre la grippe est
plus fréquente chez les personnes de 65 ans ou plus de
I'aire (rapport de 1,1).

Vaccination ROR
—Rapport Vic-sur-Aisne / Picardie

Graphique polaire des prsventions

Sources : Aisne Preventis, Adcaso, Adema 80, PMI des Conseils generaux 02, 60, 80,
Urcam, Insee, OR2S

Analyse et speciecite de l'aire

Speci€cites de l'aire

Si l'aire de Vic-sur-Aisne presente des indicateurs socio-sconomiques relativement favorables au vu d'un
meilleur revenu annuel et d'un nombre d'allocataires du RMI et de la CMU faibles, I'tat de sante de la population
semble moins bon que dans le departement et la region.

Lesperance de vie € la naissance pour les femmes de l'aire est 1,2 an plus faible qu'en Picardie (72,9 contre 74,1),
tandis que celle des hommes est quasiment squivalente (81,2 contre 81,7 ans).

Mais c'est au regard d'indicateurs tels que le taux de mortalite generale que la tendance se conerme : 1193,2
dec,s pour 100 000 contre 1 052,7 en Picardie. Les admissions en ALD pour tumeurs malignes sont elles aussi
plus nombreuses.

Les moins de 25 ans sont plus nombreux au sein de cette aire (34,0 %) que dans la region (33,1 %), ce qui en Q
une zone of la prevention demeure un enjeu important. La couverture vaccinale des enfants de 2 ans est bonne,
puisque les taux de vaccination contre le BCG, le DTCP et I'hepatite B sont meilleurs qu'en Picardie. De m,me, les
visites chez le dentiste sont plus nombreuses.

Lincitation € la participation des femmes de 50 € 74 ans au programme de depistage organise du cancer du
sein doit ,tre developpee. Il en est de m,me pour la pratique du frottis chez les femmes de 25 € 64 ans.

Définition des aires Urcam

Afin de déterminer les aires Urcam, il était nécessaire, dans un premier temps, de comparer les profils de recours sanitaire
de la population de chaque canton picard (analyse en composantes principales) et, dans un second temps, de déterminer des
aires de santé ayant une population avec des profils comparables (classification ascendante hiérarchique).

Trois sources de données ont été utilisées : les données fournies par le CépiDc de I'lnserm concernant les déces survenus
dans les établissements de santé ; les données de I'état civil pour les naissances ; les données fournies par 'Urcam de Picardie
concernant les consommations de santé (consultations de généralistes et de spécialistes, dépenses de pharmacie).



Ce gu'll faut retenir... .

Dépistages: le taux de participation au dépistage du cancer du sein est plus faible dans I'aire de Vic-sur-Aisne (41,3 %)
gu’en Picardie (45,5 %). Il en est de méme pour le dépistage du cancer du col de l'utérus : seulement 12,8 % des femmes de
I'aire ont eu un frottis, soit bien moins que le reste de I'Aisne (16,4 %) et de la Picardie (20,8 %).

Périnatalité: 28,0 % des femmes de I'aire ayant accouché ont eu moins de 7 consultations prénatales, ce qui est plus qu’en
région (15,7 %).

Vaccination : les taux de vaccination contre le DTCP (93,8 %), le BCG (89,0 %) et I'hépatite B (45,2 %) sont tous plus
élevés dans I'aire qu’en Picardie. La vaccination contre la grippe est elle aussi plus fréquente dans I'aire que dans le départe-
ment et la région, que ce soit pour les personnes de 65 ans ou plus, ou pour les personnes inscrites en ALD : respectivement
68,3 % et 58,8 %.

Actes dentaires: 42,4 % des enfants de 12 ans de l'aire ont consulté un professionnel de soins dentaires, soit plus que
I'Aisne (41,2 %) et la Picardie (36,9 %).
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