Agence d'urbanisme de la région stéphanoise
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Epures observe le territoire depuis
sa création. Elle suit son évolution
a travers des données, mises
a disposition par les organismes
partenaires dans différents
domaines : démographie, habitat,
économie, équipements urbains,
déplacements, environnement,
PLU, quartiers, foncier. Elle les
integreaun systemedinformation
géographique, les traite et les
analyse. 'Les données du territoire"
ont pour vocation de diffuser de
facon synthétique les résultats de
cette observation pour partager
la connaissance du territoire,
anticiperlesévolutionsetéclairerles
décisions publiques daujourd’hui.
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Le vieillissement de la
population dans la Loire

Un vieillissement inéluctable

Aujourd’hui, la France métropolitaine compte 15 millions de
personnes de 60 ans et plus sur 63 millions d’habitants, soit
1,7 million de plus qu'en 2007. D'apres les dernieres projections
de population de I'INSEE, si les tendances démographiques se
maintiennent,en 2060 la France comptera 74 millions d’habitants,
dont 24 millions de personnes de 60 ans et plus, soit 10 millions de
plus qu'en 2007. Ainsi, en 2060, une personne sur trois aura plus
de 60 ans contre une surcing 50 ans avant. *

Face a ce phénomene massif et déja a l'ceuvre, les politiques
publiquesontcommencé a s'adapter. Mais le vieillissement prend
des formes multiples selon le territoire, la génération, le sexe, la
situation sociale... des personnes. Qu'en est-il de la population
agée dans la Loire 7 Comment se caractérise-elle ? Comment
I'action publique, a tous les échelons, peut-elle évoluer pour
répondre au mieux aux besoins de ce public ?

* Insee Premiéere n° 1320, « Projections de population a I'horizon 2060 », octobre 2010
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1-Undépartement
agéauseindela
nouvellerégion

En 2012%, le département
de la Loire recense 200 000
personnesde 60anset plus, soit
20000de plus quen 2007. Avec
27% de personnes de 60 ans et
plus, c'est le 4e département le
plus agé de larégion Auvergne
Rhone-Alpes, mais il se situe
plus pres des valeurs francaise
etrégionale (24%) que de celles
de l'Allier et du Cantal (32%).

La population ligérienne des
60 ans n'est pas uniforme, elle
se compose en trés grande
majorité de personnes ayant
moins de 80 ans. Par ailleurs,
57% sont des femmes (56% au
sein de I'ensemble de la région
Auvergne Rhone-Alpes).

Dép. Ain 21%
Dép. Rhone 21%
Dép. Haute-Savoie 21%
Dép. Isere 22%
Dép. Savoie 24%
Dép. Drome 26%
Dép. Puy-de-Dome 26%
Dép. Laire 27%
Dép. Haute-Loire 28%
Dép. Ardeche 29%
Dép. Allier 32%
Dép. Cantal 32%

Source : INSEE, RP 2012.

Répartition des personnes

agées par age (2012)
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Source : INSEE, RP 2012.

1-1- Des territoires aux
situations contrastées

Le nord, le centre et le sud de
la Loire ne sont pas égaux face
au vieillissement : alors que la
population du Scot Sud Loire
compte 26% de personnes de
60ans et plus, celledu Scot Loire
Centre en compte 28% et celle
du Scot du Roannais 30%.

Au sein du département, le
vieillissement est le plus fort:

- dans les communes de
moyenne montagne marquées
par une déprise démogra-
phique:les Monts du Forez, de
laMadeleine et du Haut Beaujo-
lais etdans une moindre mesure
du Pilat

- au ceeur de I'agglomération
roannaise.

Projet de résidence séniors actifs a Firminy
(PILE ARCHITECTURE)

Par ailleurs, certaines com-
munes urbaines présentent
elles aussi des taux importants
de personnes de 60 ans et plus
en raison de la présence d'éta-
blissements pour personnes
agées:Le Coteau, Firminy, Saint-
Just-Saint-Rambert.

* Cette note sappuie essentiellement sur les données du recensement de la population publiées en juin 2015 et valant pour I'année 2012.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire
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Taux de personnes de 60 ans et plus par commune en 2012 (pop. municipale)

a

1-2- Un vieillissement

| - rapide jusqu’en 2025

. v )g - Le modele Omphale* mis au
‘ Tuxdepers. G0ansets point par'INSEE propose des pro-
wenmegory - jections de population a horizon

[T 23,8% - 26,5% (Loire) 7 .
. - 2040. Selon le scenario central
- a0 reconduisant les tendances
i- - omousdesst ~ . démographiques en termes

[ contour du département de la Loire

> = denatalité, mortalité et mouve-
ments migratoires, les trois Scot
delaLoireréunis,quireprésentent
aujourd’hui 92% de la population
dela Loire, passeraient de 690 000
habitants en 2007 a 736 000
habitants en 2040, soit un gain
de population de 45 000 habi-
tants. Dans le méme temps, la
populationdes60ansetplusaura
progressé de 65 000 personnes.
Laugmentation du nombre de
personnes agées devance donc
largement la croissance démo-
graphigue globale.

Parmilestrois Scot étudiés, le Scot
du Roannais devrait connaitre
le vieillissement le plus fort : il
compterait, selon les projections,
38%de personnesagéesen 2040.

Source : INSEE, RP 2012.

Recensement et OMPHALE : évolution du taux de pers. de 60 ans et plus

31%

32%

30%

28%

26%

24%

22%

20%
en 1999 en 2012 projection 2025 proj. 2040

«@= Ensemble Sud Loire, Loire Centre et Roannais
Sources : Insee, RPG 1999, RP 2012, Omphale 2025-2040

*Omphale (outil méthodologique de projection d'habitants, d'actifs, de logements et déléves) est une application qui comprend un modéle théorique de projection de la population,
des bases de données démographiques, des techniques d'analyse démographique et des outils de construction de scénarios pour le futur.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire
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1-3- Un tres fort
déséquilibre entre
aidants et aidés apres
2025

Au sein de la population des
personnes de 60 ans et plus,
on distingue les "aidants",
personnes de moins de 80 ans
qui sont souvent en bonne
santé et en situation d'aider
leurs propres parents, et les
"aidés", personnes de 80 ans et
plus, qui nont plus leurs parents
et qui sont plus fragiles et
dépendantes.

Le rapport entre les "aidants"
et les "aidés" en chute libre
depuis la fin des années 1990
(la génération de l'entre-deux
guerre passe au-dessus des
80ans),vasestabiliserentre 2012
et 2025 (la génération du baby-
boom passe dans la tranche
d'age des 60-79 ans) pour se
dégrader a nouveau jusqu’en
2040 (la génération du baby-
boom passe dans la tranche
d'agedes plusde 80 ans).

Dans la Loire comme
dans le reste de la France
métropolitaine, entre 1999
et 2040, le rapport entre les
personnes de 60-80 ans et les
personnes de 80 ans et plus
sera divisé par deux.

Cette perspective souligne
I'importance de toutes les
initiatives permettant de
maintenir I'autonomie des
personnes pour retarder I'age
dentrée dans la dépendance.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire

Recensement et OMPHALE : évolution du rapport entre +80 ans et 60-80 ans

4,5 412
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4,0
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2,5
2,0
1,5
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2,0
|

projection 2025 proj. 2040

@~ Ensemble Scot Sud Loire, Scot Loire Centre et Scot du Roannais

Sources : Insee, RPG 1999, RP 2012, Omphale 2025-2040

2-Desmodes devie
alafois similaires
etatypiques par
rapportauxautres
générations

Les personnes de 60 ans et plus
sont héritieres des grandes
mutations qui ont traversé les
territoires depuis les années
1970: généralisation de I'acces-
sion a la propriété, développe-
ment de la périurbanisation,
explosion des déplacements en
voiture particuliere, réduction
de la cellule familiale, hausse
des migrations résidentielles,
démocratisation de l'accés a la
culture. ..

Le passage a la retraite ne remet
pas en cause leurs habitudes de
vie. Cependant, avec le temps,
on peut constater quelques
spécificités.

2-1- L'habitat :
beaucoup de personnes
vivent seules et sont
propriétaires

Dans le Département de la
Loire, 51% des personnes agées
vivent en maison individuelle,
soit exactement comme pour
l'ensemble des générations.
Ce taux varie fortement selon
le type d'urbanisation propre
a chaque territoire : 38% dans
le Rhoéne, 80% en Haute-Loire
et 60% dans toute la région.
En maison comme en appar-
tement, des problématiques
spécifiques au vieillissement
surviennent : sous-occupation
d'une partie du logement, diffi-
culté d'accessibilité aux étages,
inadaptation des équipements
sanitaires ou électroménagers,
mode de chauffage nécessitant
trop de manutention (bois), ...

68% des personnes agées
de la Loire sont propriétaires,
contre seulement 58% toutes
générations confondues.
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Vie en communauté pour 39% des 90 ans et plus

La Loire,de méme quele Rhone,
est plutdt en retrait des autres
départements concernant
cet indicateur : 77% en lsere,
80% en Haute-Loire et 75%
dans I'ensemble de la région
Auvergne -Rhone-Alpes.

Enfin, la plupart des personnes
de60ansetplusviventencouple
mais cette situation s'inverse
apres 80 ans, ou les personnes
vivent davantage seules ou en
communauté (c'est-a-dire en
foyer-logement ou en maison
de retraite médicalisée):

-lavie seul(e) concerne 52% des
personnesde 80 ans et plus

-la vie en communauté
concerne 119% des 80-90 ans et
39% des 90 ans et plus.

En matiere d’habitat, plusieurs
enjeux priment:

- faciliter I'adaptation des
logements existants a la
dépendance pour toutes les
personnes qui souhaitent res-
terchezelles

-favoriser les mobilités résiden-
tielles pour les personnes qui
aspirenta un nouveau cadre de
vie (en centre-ville,dans le parc
locatif,enaccession. ..

- préserver une certaine mixité
générationnelle au sein des
quartiers et des résidences.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire

2-2- Déplacements : les
personnes agées ont un
recours privilégié a la
voiture et a la marche a
pied

Les personnesagéesquihabitent
le Sud Loire et la proche Haute-
Loire effectuenten moyenne 2,4
déplacements par jour contre
3,649 pour les autres tranches
d'age. Cette donne reste inchan-
géeentre 2001 et 2010.

©steanne-Lyon

50% des déplacements
quotidiens se font en
voiture, 43% a pied et 5% en
transports collectifs urbains,
les autres modes (vélo...) étant
insignifiants.

Malgré ce recours privilégié a
la voiture, 27% des ménages
agés de la Loire ne sont pas
motorisés et sont entierement
dépendants des transports en
commun ou de la marche a
pied.

Ceux-ci doivent étre pris en
compte dans les politiques de
déplacement, notamment en
zone rurale. De plus, I'impor-
tance delamarche a pied dans
les modes de déplacement
des personnes agées rend
prioritaire les aménagements
piétonniers au sein des villes.

Répartition modale des déplacements des habitants du Sud Loire
et de la Proche Haute-Loire

0
100% 1 /6 0%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%

20%

10%

0%
Pers. de 65 ans et plus

. marche a pied
Autres TC (train...)

. voiture

. Autres modes

2%
e

Tous ages
. TCU-bus, tram

Source : Enquéte Ménages Déplacements 2010 du bassin de vie stéphanois



2-3- Accés aux services :
88% des personnes de 60
ans et plus habitent dans
un pole d'équipement*
Les personnes agées sont
particulierement attachées
aux commerces et services de
proximité. Parmi les 200 000
personnes de 60 ans et plus
recensées dans la Loire, 12%
nontpasaccesalessentiel deces
services, puisqu'elles habitent
dansunedes 201 communes qui
ne sont pas pdle déquipement.
La prise en compte de ce
public a travers des dispositifs
adaptés est primordiale :
services itinérants, transport
a la demande, services a
domicile, maintien de lieux de
convivialité...

Les autres personnes de 60 ans
etplusvivent pour22%dans des
communes pdles de proximité,
pour 26% dans des communes
pdles intermédiaires et pour
40% dans des communes poles
supérieurs.

Lieu de résidence des personnes
de 60 ans et plus

Source : Insee, Base Permanente des Equipements, 2014

*Pour définir des poles de services, I'INSEE s'appuie sur une classification des équipements en trois gammes : la gamme de proximité regroupe des équipements de base ou de premiére
nécessité (école, boulangerie, médecin généraliste. . ), lagamme intermédiaire comprend des équipements un peu moins fréquents, typiques des bourgs-centres (collége, supermarché. ..),
lagamme supérieure est plutot'apanage des péles urbains (lycée, hypermarché, médecins spécialistes. ..). A partir de cette classification, une commune est pole de services d'une gamme

Dans ces poles, I'enjeu est
'accompagnement des
personnes, en particulier
les plus agées et les plus
précaires, vers certains services,
équipements ou lieux de
convivialité : pratique d'activités
sportives, participation a la vie
culturelle, implication dans les
associations. ...

Sila périurbanisation a l'ceuvre
dans la Loire se poursuit, d'ici
10 ou20ans,de plusen plus de
personnes arrivant a I'age de
la retraite vont vivre en dehors
des poles déquipement. D'ou
l'importance des démarches
de planification pour restaurer
I'attractivité résidentielle des
polesetconforterleurniveau de
services.

Niveau de services et d'équipements des communes en 2014

4

source : Insee, Base permanente des équipements 2014

sielle posséde au moins la moitié des équipements de cette gamme.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire
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3-Lespersonnes
agées, un public
fragile?

3-1- Des revenus plutot
élevés mais de fortes
disparités

Malgré la baisse des sources
de revenus liée au passage a la
retraite, le revenu médian des
ménages dont le référent fiscal
aentre 60 et 74 ans, quidans la
Loire séleve a 22 200 € par unité
de consommation*, est proche
de celui des ménages de 50 a
59 ans. Au-dela de 75 ans, les
ménages sont dans I'ensemble
plus modestes, avec un revenu
médian par unité de consom-
mation proche de celuides 30 a
39ans. En effet, les 60-74 ans ont
desrevenus constituésa 70%de
pensions, retraites et rentesalors
qu'apres 75 ans cette source de
revenus représente 90%.

Enrevanche,on constate quede
maniere générale, les ménages
agés de la Loire ont des revenus
plus faibles que dans le reste de
larégion Auvergne Rhone Alpes.

A noter que le revenu médian
des ménages de 75 ans et plus
du Rhoéne est de 20% supérieur
aceluide la Loire. Cecireste vrai,
quoique plus atténué, pour les
autres générations.

Sionsintéresse alapauvreté,on
compte parmiles60-74ans 14%
de ménages situés en-dessous
du seuil du bas revenu et 15%
parmiles ménages de 75 ans et
plus.

Ces chiffres sont plus faibles que
pour les autres tranches d'age,
en particulier les jeunes, et sont
légerement supérieurs voire
égaux a ceux de la nouvelle
région (13% pour les 60-74 ans
et 15% pourles 75 ans et plus).

Revenu médian par UC selon I'age du référent fiscal

ens. Loire: 18420€
ens. Auv.-Rhone-Alpes:20 180 €

19046 €

17358¢€ 17302¢€

16184 €

30a39ans

Moins de 30 ans

23206 €
21476 €

19292 €
17274€

Ainsi, les personnesagéesnesont
pasplustouchées parla pauvreté
que les autres générations mais
la pauvreté est un facteur aggra-
vant des difficultés liées a I'age
(maladie, dépendance, isolement
social...) etelle devient d'autant
plus critique que les personnes
doivent faire face a de nouvelles
dépenses:soins, servicesa domi-
cile voire entrée en institution.
De plus, les personnes agées
pauvres pourraient devenir plus
nombreuses dans les prochaines
années, sous l'effet dévolutions
socialesd'une part (réductiondes
périodes travaillées a cause de la
hausse du chdmage, hausse des
divorces et séparations affectant
les revenus des ménages) et
d'une évolution du montant des
retraites d'autre part.

Ces évolutions pourraient
particulierement affecter les
ménages ligériens agés, dont
une partimportante estlocataire,
ce quiimplique un poste "loge-
ment" incompressible dans le
budget quotidien.

22206 €

17410¢ 13604€

40a49ans 50a59ans

[l Dept Loire

Source : Insee-DGFIP-Cnaf-Cnav-CCMSA, Fichier localisé social et fiscal, 2012.

*Le nombre d'unités de consommation d'un « ménage fiscal « est évalué de la maniére suivante :
-le premier adulte du ménage compte pour une unité de consommation
-les autres personnes de 14 ans ou plus comptent chacune pour 0,5

-les enfants de moins de 14 ans comptent chacun pour 0,3
-les familles monoparentales comptent pour 0,2.

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire

60a74ans 75 ans et plus

[ Région Auvergne - Rhéne-Alpes



3-2- Un isolement social
qui se renforce avec le
grand age

Enjuillet 2014, la Fondation de
France a publié sa quatrieme
étude concernant : "Les soli-
tudes en France" basée sur une
enquéte prenant en compte
cing types de réseaux sociaux
—réseau familial, réseau profes-
sionnel, réseau amical, réseau
affinitaire et réseau territorial.

En 2014, plus de 25% des per-
sonnes isolées, c'est-a-dire
n'ayant pas ou peu de relations
sociales au sein d'un des cing
réseaux sociaux, sontdes séniors.
En 2010, les personnes agées
ne représentaient que 16% des
personnes isolées. Cette aug-
mentation, tres préoccupante,
peut s'expliquer par plusieurs
phénomenes:augmentationde
la part des personnes agées en
situationde handicap (+5 points
comparativementa2010), baisse
relative des pratiques associa-
tives,desserrement des relations
familiales et ancrage territorial
plusfaible.

Ce constat renforce l'impor-
tance des initiatives visant a
repérer des personnes isolées
(au sein des petitescommunes,
des quartiers, des associations,
desrésidences),alesmettreen
lien avec d'autres personnes et
a soutenir le développement
delieux de convivialité.

3-3- Une santé
vulnérable impliquant
une importante
consommation de soins

Malgré une espérance devie
importante a 60 ans, le public
ageé est confronté a différents
problemes de santé

A 60 ans, l'espérance de vie est
de 27,4 ans pour les femmes et
de 23,0 ans pour les hommes*.
Ces chiffres sont légerement
supérieurs aux données natio-
nales mais restent inférieurs aux
autresdépartements de Rhone-
Alpes. Atitre dexemple,a60ans
les hommes et les femmes du
Rhéne ontune espérance devie
de 6 mois supérieure a celle des
hommes et femmes de la Loire.

L'espérance de vie ne cesse
d'augmenter en France métro-
politaine. Ainsi, a 60 ans les
hommes d'aujourd’hui ont une
espérance de vie de 8 ans supé-
rieure aux hommes qui ont eu
60 ans en 1946 et cet écart est
de 10 ans pour les femmes. Les
projections démographiques
prévoient une poursuite de cette
tendancedanslesannéesavenir.

Pour les personnes de 60 ans
et plus, la question n'est pas
tant celle de l'espérance de vie
que d'une vie en bonne santé
et autonome. Aujourd’hui, on
constate que les personnes
agées sont plus touchées par
les maladies chroniques que les
personnes plusjeunes:

- 49% des assurés de 60 ans et
plus ont une affection longue

*Source:Insee, état civil (données domiciliées), estimations de population, 2013

Les données du territoire n°41 - Le vieillissement de la population dans la Loire

durée contre 15% tous ages
confondus (régime général)

+ 15% des assurés de 60 ans et
plus prennent un traitement
antidiabétique contre 4% tous
ages confondus (idem).
Cependant, ce qui pose pro-
bléme est moins la présence
de maladies chroniques que
la perte d'autonomie que cer-
taines peuvent occasionner:la
maladie d’Alzheimer en premier
lieu, qui améne petit a petit une
désorientation profonde de la
personne, les maladies neuro-
dégénérativesaunstadeavancé
(maladie de Parkinson, sclérose
en plaque) et les accidents car-
dio-vasculaires gravesentrainant
une perte cognitive et motrice.

Prés d’un quart des personnes
de 75 ans et plus bénéficiaires
del'Allocation Personnalisée
d’Autonomie

Une des conséquences d'une
dégradation de I'état de santé
est la perte d'autonomie, aussi
appelée dépendance, quisetra-
duit par des difficultés a réaliser
les activités du quotidien (man-
ger,s'habiller,se déplacer,etc. ..).

©UNA



Taux de bénéficiaires de I'APA (domicile Taux de bénéficiaires de I'APA (a domicile et en établissement hors DG*)
et établissement) en sept 2015

ARDECHE
HAUTE-LOIRE
CANTAL
SAVOIE
DROME
ALLIER © 1 contours des Scot
LOIRE [ contour du département
Iris et communes :
ISERE txde hénéf. de 'APA
(a domicile et en éts. hors dotation)
PUY-DE-DOME 0%-
. T 11%-17%
FRANCE MET.
I 18% -
RHONE . 26%-
I 41%-

HAUTE-SAVOIE
Le taux de bénéficiaires est calculé

AIN sur la population de 75 ans et plus en 2012

0% 10% 20% 30%

Sources : Drees, Enquéte Bénéficiaires de l'aide sociale
départementale, décembre 2013 et Insee, estimations de
population, janvier 2014

En 2013, 23% des personnes de
75 ans et plus sont bénéficiaires
de I'Allocation Personnalisée
d’Autonomie dans la Loire, dont
un peu plus de la moitié a domi- :
cile et le reste en établissement. ; —~

CestplusqueletauxdelaFrance . 3 ‘ }
meétropolitaine mais moins que sourc arceny
dans tous les départements

ruraux (hormis I'Ain) dAuvergne
Rhéne-Al pes. Source : Département de la Loire, sept2015, Insee, RP 2012

<

Zoom - Ondaine Zoom - Saint-Etienne Zoom - Gier

=1

*Un établissement « sous-dotation globale » percoit une dotation unique de la part du Conseil Départemental pour tous les résidents quiil héberge. Les bénéficiaires ne percoivent pas
directement I'APA, ils sacquittent uniquement du tarif dépendance GIR 5-6, appelé aussi ticket modérateur.

LECHAMB!
FEUGEROLLES
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Cet indicateur ne représente
cependant pas l'ensemble
des personnes en situation de
perte d'autonomie, car d’'une
part I'APA n'est pas demandée
par tous ceux quiy ont droit et
d'autre part elle n'est accordée
qu'a partir d'un certain niveau
de dépendance.

Lesdonnéesde septembre 2015
du Département font état de
20450 bénéficiaires de 'APA, soit
25% des 75 ans et plus, dont un
peu plus de la moitié a domicile,
un tiers en établissement sous
dotation globale* et 10% en
établissementhorsdotation glo-
bale.Sionometles personnesen
établissement sous dotation glo-
bale, dont le domicile d'origine
n'est pas connu par le départe-
ment, ce taux séleve a 16%,avec
de fortes disparités territoriales :

- les communes rurales de
l'ouest du département sont
particulierement concernées,
mais aussi celles du nord-est
(Sornin) et une partie de la
Plaine du Forez.

- au sein de Saint-Etienne
Métropole, ce sont les quartiers
inscritsen politique delavillequi
comptentlestauxles plus élevés.

Cettedifférence peutsexpliquer
parlefaitque les personnes pré-
caires sontdavantage disposées
a des problémes de santé que
les personnes aisées mais aussi
que celles-ci ont plus intérét a
demander I'APA, car a niveau
de dépendance égale, l'aide
financiere se fait au prorata des
ressources financiéres de la
personne.

Nombre moyen de consultations chez
un généraliste dans la Loire (par an)

4,5
4,0
3,5
3,0

2,5

Nb moy consult. chez un généraliste

Sources : Régime général de assurance maladie, 2013,
Base PMSI (ATIH), Insee.

Les projections réalisées par
I'INSEE permettent d'anticiper
un accroissement modéré du
nombre de personnes dépen-
dantes jusqu’aux années 2025-
2030, et plus rapide quand
les cohortes du "baby-boom"
arrivent aux ages de la dépen-
dance (80 ans et plus). En 2040,
la France compterait ainsi 2
millions de bénéficiaires de
I'APA dans I'hypotheése centrale,
contre 1,2 million de personnes
début 2012*. Cependant cette
évolution dépendra aussi de
I'efficacité de la prévention
de la perte d'autonomie. D'ou
limportance de I'éducation des
personnes, de leur capacité a
avoir une vie saine le plus long-
temps possible et de bénéficier
d'un suivimédical régulier.

Des enjeux de santé publique,
en prévention etensoins
curatifs

En conséquence d'un état de
santé qui devient plus fragile,

*'Allocation Personnalisée d’Autonomie a horizon 2040, Insee Analyses n°11, sept. 2013.
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Nombre moyen d’hospitalisations
ramené a la population dans la Loire
(par an)

50%

46%

45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%
Taux d'hospitalitation

Sources : Régime général de l'assurance maladie, 2013,
Base PMSI (ATIH), Insee.

les personnes agées ont une
consommation de soins plus
importante : 35% de consulta-
tions en plus chez un généra-
liste aprés 60 ans et deux fois
plus de personnes en moyenne
concernées par une hospitali-
sation.

'accroissement du nombre de
personnes agées implique des
besoinsde soinsde plusenplus
importants, ce qui demande a
I'offre de s'adapter.

Le maintien d’une offre de
soins ambulatoire et hospi-
taliére de qualité est donc un
enjeu pour tous les territoires.

La prise en charge de la santé
des personnes agées couvre
un champ large et complexe:
les personnes présentent
des situations sanitaires mul-
tiples, allant des affections
bégnines a des polypatholo-
gies, avec des stades d'évolu-
tion différenciés, un contexte
familial et social unique...
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Pour offriratous unevieillesse
de qualité, sans perte d'auto-
nomie, 3 niveaux d'interven-
tion peuvent étre identifiés.

- Pour lI'ensemble des per-
sonnes agées, la santé passe
d'abord par I'hygiene de vie :
nutrition, activité physique, vie
sociale... qui dépendent des
habitudes des personnes, mais
aussi de leur cadre de vie : pré-
sence despaces verts, de trottoirs
adaptés, de commerces alimen-
taires de qualité et abordables,
d'associations de quartier, etc.

- En matiere de prévention,
I'enjeu principal est de repérer
les usagers en train de se fragili-
ser et de les prendre en charge
suffisamment tot (en particulier
pourla maladie d’Alzheimer).Des
efforts peuvent étre faits aussi
concernant les maladies infec-

Condlusion

Levieillissement dela population
a commencé et va s'accélérer
dansles 25 prochaines années.
Face a cette évolution qui
transforme en profondeur le
territoire, les politiques publiques
ont commencé a s'adapter.
En témoigne la loi relative a
I'adaptation de la société au
vieillissement adoptée par le
Parlementle 14 décembre 2015.

Dans la Loire, un schéma
départemental en faveur des
personnes agées a été défini et
des initiatives innovantes ont
été prises par les collectivités et
I'Etat, comme l'ouverture d'un

*Tous ces élémentssappuient surune note du Professeur Gonthier, gérontologue au CHU de Saint-Etienne : «Les réalités liées a l'état de santé:les 10 priorités pour bien soigner les usagers gés ».
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tieuses (vaccins), le risque iatro-
génique (médicaments).Enfinle
systéme de soins doit permettre
aux personnesde maintenirleurs
fonctions auditives, oculaires et
motrices.

-En matiére de prise en charge
des personnes malades, il sagit,
a domicile comme en établisse-
ment,de:

-favoriser I'éducation thérapeu-
tique des patients atteints d'une
maladie chronique et des aidants
familiaux

-ameéliorer les parcours de soins
des personnes agées polypa-
thologiques ayant un risque de
perte d'autonomie

- penser le soin en laissant place
au bien-étre des personnes, en
développant la culture pallia-
tive*,

hopital de jour de dépistage
de lafragilité au sein du CHU de
Saint-Etienne, la mise en place
de commissions vieillissement
par la Ville de Saint-Etienne,
la création du Gérontopodle
régional Auvergne Rhone-
Alpes. ..

Celles-cidoivent étre multipliées,
pour accompagner le public
agé et les aidants dans tous
les domaines touchant a leur
vie quotidienne : I'habitat, les
déplacements, l'accés aux
services, l'action sociale, la
santé et le développement
économique.



A retenir

Le vieillissement de la population se
traduit par un changement profond
dans la société francaise : en 2060, une
personne sur trois aura plus de 60 ans
contre une surcingen 2007.

Dans la Loire, on compte déja 27% de
personnes agées.

Lenjeu, pour les politiques publiques,
estd'améliorerleur cadre devie (habitat,
acces aux services, lien social...) et de
leur permettre de rester autonomes le
pluslongtemps possible.
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