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URPS
CONTEXTE ET OBJECTIFS DE ETUDE oo

» CONTEXTE

» L'URPS des médecins libéraux d’Occitanie a souhaité mener une analyse inédite pour identifier les
difficultés d’acces aux soins en médecine générale afin de cibler les territoires les plus fragiles et que
le nouveau zonage conventionnel corresponde au mieux aux réalités territoriales.

» OBJECTIFS

» UN DIAGNOSTIC QUANTITATIF DE LACCES AUX SOINS : Visualiser les logiques territoriales de I'acces aux soins a
travers un corpus cartographique d’indicateurs populationnels et de démographie médicale, tel que
I'accessibilité potentielle localisée (APL) a I'échelle des territoires de vie — santé.

» UN DIAGNOSTIC DU VECU ET DES PERCEPTIONS DE LACCES AUX SOINS SELON LES MEDECINS GENERALISTES : Recueillir
les perceptions des difficultés d’accés aux soins sur les bassins de patientéle des.

» UNE ANALYSE RETROSPECTIVE DES EFFETS DU ZONAGE ET DU CONTEXTE D’ATTRACTIVITE

> ANTICIPER ’OFFRE DE SOINS DE DEMAIN : Evaluer la densité de I'offre de soins a I’horizon 2025 a partir de la
proportion de médecins remplacés a la suite de départs a la retraite.

» PROPOSER UNE CLASSIFICATION DES TERRITOIRES pour le prochain zonage conventionnel : une carte de
synthese, analytique et prospective, de I'acces aux soins en Occitanie.
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PARTIE 1
1. L'acces aux soins : un diagnostic quantitatif

Les logiques territoriales a travers les indicateurs clés de I'acces aux soins
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PARTIE 1 : STRUCTURATION DU TERRITOIRE ET REPARTITION

DES MEDECINS

» EN OCCITANIE :

» 6214 médecins généralistes sur 299
territoires de vie — santé (TVS).

» Environ un tiers des médecins
généralistes libéraux en Occitanie
exercent en urbain dense, un tiers en
urbain de densité intermédiaire
(périurbain) et un tiers en rural.

URPS

Médecin d’Occitanie

Répartition des communes d'exercices des médecins
généralistes d'Occitanie selon leur typologie
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Données : Insee 2021. Fond : 0SM 2021.
AdminExpress 2020,
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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PARTIE 1 : LE VIEILLISSEMENT DES MEDECINS GENERALISTES

» EN OCCITANIE :

» Un tiers sont agés de 60 ans et plus en
2020.

URPS

Médecin d’Occitanie

» Cette proportion est en augmentation : ils
étaient 29,3% en 2015 (28,3% en France).
Répartition des médecins généralistes selon

leur age en 2020
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Discrétisation par quantile

» Ocamanie : 33,4%,
soit 2 073 généralistes

« En France :32,3%

Données : SNDS 2020. Fond : 0SM 2021.
AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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PARTIE 1 : UHETEROGENEITE DE APL

LAPL aux médecins généralistes : indicateur
synthétique permettant d’évaluer I'adéquation
territoriale entre I'offre et la demande de soins
en médecine générale

Occitanie : 4,2 consultations accessibles par
an et par habitant, contre 3,9 en France.

Lurbain dense (ex : Montpellier, Toulouse,
Perpignan et leurs bassins de vie environnants)
ont les APL les plus élevées 5 a 8
consultations accessibles par an et par hab.

Un gradient décroissant de I’APL est observé
depuis le littoral vers l'arriere-pays.

Les APL les plus faibles (< 3) sont éloignées des

poles urbains et des littoraux (ex : Lozére, dans
I’Aveyron, au nord du Gard, dans I’Aude, les Pyrénées-
Orientales et le Tarn).
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Discrétisation par quantile

« Ocamanie : 4,2
« En France: 3,9

Données : Drees 2019, Fond : 0SM 2021,
AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.

URPS MEDECINS OCCITANIE — RAPPORT : Analyse de I'accés aux soins en Occitanie : Travaux préparatoires pour le nouveau zonage conventionnel des médecins généralistes — Février 2022 6



URPS

PARTIE 1 : UNE APL EN DECLIN

» Entre 2015 et 2019, ’APL a diminué de :
» 4,5 consultations accessibles par an et par
habitant a 4,2 en Occitanie, soit -0,25.
» 4,1 a 3,9 en France, soit -0,17.
» Seulement 23% des TVS ont une APL qui
s‘améliore.
Evolution de I'APL par TVS entre 2015 et 2019
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Discrétisation par quantile

« Ocamanie : -0.25
« En France: -0.17

Données : Drees 2019. Fond : 0SM 2021.
AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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PARTIE 1
2. L'acces aux soins : un diagnostic du vécu et

des perceptions

Les résultats de 'enquéte aupres des médecins généralistes libéraux d’Occitanie

8

URPS MEDECINS OCCITANIE — RAPPORT : Analyse de I'accés aux soins en Occitanie : Travaux préparatoires pour le nouveau zonage conventionnel des médecins généralistes — Février 2022




, X URPS
METHODOLOGIE DE ENQUETE s

» Enquét n lien novembr VARIABLES CARACTERISANT LES NOMBREDE PROPORTIONDE  TOTALEN
quete e gnhe du ove e au ECARTS
décembre 2021 : 833 répondants soit 14% REPONDANTS REPONDANTS  REPONDANTS OCCITANIE
. 7
des 5 910 médecins généralistes libéraux en i e SR e e ) D
Occitanie (FN PS’ 31 déC 2020) Entre 40 et 60 ans 377 45% 46% -1%
; , ; . Plus de 60 ans 225 27% 33% -6%
» Les écarts observés entre notre échantillon
, , . ., . Exerce seul(e) 389 47% - -
et 'ensemble des médecins généralistes _ )
o , . . Exercice coordonné 444 53% - -
libéraux de I’Occitanie montrent que :
Zone d’Intervention Prioritaire (ZIP) 77 9% 7% +2%
A j i Zone d’Action Complémentaire (ZAC) 324 39% 29% +10%
» Les répondants sont plus jeunes (moins
de 40 ans) : +7%. Hors zonage (HZ) 432 52% 64% -12%
> IIs sont plus nombreux a exercer en ZAC ~ Urbaindense 158 19% 1% S
(+10%) Urbain densité intermédiaire 296 36% 38% -3%
Rural sous forte influence d'un pole 120 14% 11% 4%
0
> eten espace rural (+14A) Rural sous faible influence d'un pdle 79 9% 6% 3%
Rural autonome peu/trés peu dense 180 22% 14% 7%
Total 833 14% 100% -
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LA REPARTITION DES REPONDANTS

» Les répondants sont répartis sur
78% des 299 des territoires de vie
—santé (TVS) de la région.

» lls sont moins nombreux a exercer
en urbain dense (-11%) et sont sur-
représentés dans les espaces
ruraux (+14% au total),
notamment les plus enclavés, tel
gue le rural autonome peu et tres
peu dense (+7%).

REPARTITION DES 833 MEDECINS GENERALISTES LIBERAUX REPONDANTS A L'ENQUETE
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NOMBRE DE REPONDANTS
TERRITOIRE DE VIE-SANTE,

% Enouere URPS ML bcemsre 2021.
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: Aucun répondant

« OccITANIE : 833 REPONDANTS,
14% DE L'ENSEMBLE DES MEDECINS
GENERALISTES LIBERAUX EN
Occimanie

Données : Enquéte URPS. Fond : 0SM 2021.
AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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URPS
POUVEZ-VOUS PRENDRE EN CHARGE DES NOUVEAUX PATIENTS EN TANT e

QUE MEDECIN TRAITANT ?

> 60% ont répondu « Non ». PROBABILITE DE I.A PRISE EN (HARGE DE NOUVEAUX PATIENTS EN TANT QUE MEDE(IN TRAITANT

| PROBABILITE DE LA PRISE EN
CHARGE DE NOUVEAUX PATIENTS

> 68% exercant en urbain de densité ,..‘;,,'_’, xS fils I
» 70% exercant en Zone EN TANT QUE MEDECIN TRAITANT
TERRITOIRE DE VIE - SANTE,

intermédiaire (périurbain). ¥ i AY G i
.
d’Intervention Prioritaire (ZIP). = S : “‘A’*} '!A\ ‘ // % Evautre URPS ML Occrave, oéconshe 2021,
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» Seuls 13% des TVS ont des médecins &:?",.. &“‘ :

= *’ * ATE
s 51456% [40]
dont la probabilité de prendre en *’ﬁt °'""e"'e' 1 L

Lo
charge un nouveau patient en tant ‘c‘ vf‘%‘:,

que médecin traitant dépasse 50%. ‘

SR,

> 66% de ceux exercant seul (versus
exercice coordonné).

= Ocaimanie : 60% DEs
REPONDANTS NE PEUVENT PRENDRE
EN CHARGE DE NOUVEAUX PATIENTS
EN TANT QUE MEDECIN TRAITANT

» De tres fortes tensions pour
accéder aux soins et bénéficier
d’un suivi a long terme,
notamment en périurbain.

Données : Enquéte URPS ML Occitanie.
. Fond : 0SM 2021. AdminExpress 2020.
K Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.

Carte : Extrapolation des résultats grace a un modeéle statistique a risques proportionnels a partir de I’APL.
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. URPS
DANS LE CADRE DU SUIVI DES PATIENTS, QUEL EST LE DELAI MOYEN (e JoUR) —

POUR OBTENIR UNE CONSULTATION A VOTRE CABINET ?

ISTE DANS LE CADRE DU SUIVI DES PATIENTS

e

» Le délai médian est de 5 jours (délai moyen de | DELAIS POUR OBTENIR UNE CONSULTATION CHEZ UN GENERAL

9 jours). _ ot Y N e
;z// e y “gﬂ Aurillag , Rt L AL
. s 7 . . . U8 et S i § P A =t o 4 g
» 7 jours pour les généralistes de moins de 40 ans | R ; AJ"’ N o
(contre 3 jours pour ceux de 60 ans et plus). . o ’f ’4 ' ) MoneLisatioN DEs DELAIS POUR
= t*‘ \ e ) OBTENIR UNE CONSULTATION
. . & Pt . .“x ‘:.‘\ # ] / TERRITOIRE DE VIE - SANTE,
» 7 jours en rural autonome peu ou trés peu dense : 4o ' fards e £ B RPS ML O, ocoue o
e

(4 ou 5 jours dans les autres espaces). : oA v g et .y ;ﬁ‘ | 0a2jours [137]
\ A L [T 234jours[112]
i - 426 jours [36]

- 6a12jours|12]

» 7 jours en ZIP et ZAC (3 jours hors zonage).

100%

90% 2
75% ]
En Ocaimanie :
« DELAI MEDIAN : 5 JOURS
« DELAI MOYEN : 9 JOURS
50% —— Délais pour une consultation de suivi d'un patient
: { Données : Enquéte URPS ML Ocditanie.
0 Fond : OSM 2021. AdminExpress 2020.
YOSt Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
25%
10% Lecture du graphique : Un quart des répondants proposent des rendez-vous dont les
0% délais sont inférieurs ou égaux a 2 jours.
0 20 40 60 80 100 12

Nombre de jours



URPS

DANS LE CADRE DES SOINS NON PROGRAMMES, ETES-VOUS EN MESURE DE Médecin dOccitanie
PRENDRE EN CHARGE UN PATIENT EN MOINS DE 48H ?

» 92% ont répondu « Oui ».

» 88% pour les 60 ans et plus et
96% pour les moins de 40 ans

» De faibles différences selon la
typologie du zonage et |a
typologie des territoires.

» Ce résultat est rassurant : au-dela
des fortes tensions observées
entre offre et demande de soins,
les médecins parviennent a faire
face a l'urgence.

PROBABII.ITE D' UNE PRISE EN (HARGE EN MOINS DE 48H PAR LE GENERALISTE (SOINS NON PROGRAMMES)

AunIIac

']” § " PROBABILITE D'UNE PRISE EN

/ CHARGE EN MOINS DE 48H
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* ol m' % Enoutre URPS ML Ocarmanie, DECEMBRE 2021,
ﬁ oy % a0 || 78a80%6]
Montauban: - » LiBa| :I 81285% (23]
‘ﬁ 4’ imes I 86290% (96]
v g
i loulouse Montpellier - 91a95% [132]

*" ‘ Bl 96:299%(41]

g m (arcassonne
X EN Occmanie
; Foix! g * 92% DES MEDECINS GENERALISTES
Golfe dirtion INTERROGES SONT EN MESURE DE
Golfo de (eon PRENDRE EN CHARGE UN PATIENT EN
MOINS DE 48H.

< '
Perpignann;gw

Données : Enquéte URPS ML Occitanie.
Fond : 0SM 2021. AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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URPS

z ’ —
AUTRES INDICATEURS DU DEFICIT DE L'OFFRE DE SOINS Médecin ¢ Occltanie
» Trouvez-vous facilement un remplagant ? > Sur votre territoire, observez-vousun
manque important de médecins généralistes
> 88% ont répondu « Non » durant les périodes d’affluences touristiques ?
» Notamment les généralistes 4gés de plus de 40 > 58% ont répondu « Oui »
ans, ceux exercant en ZIP et ZAC et ceux » Notamment les généralistes 4gés de 60 ans et
exercant seuls. plus et ceux exercant en ZIP.
> Peu de différences suivant la typologie des > Peu de différences suivant la typologie des

, communes de I'Insee.
communes de I'Insee.

» Actuellement, pensez-vous que I'accés aux » Envisagez-vous d’arréter votre activité dans
soins sur votre secteur d’exercice est les 3 prochaines années ?
satisfaisant ou difficile ? » 24% ont répondu « Oui »
» 86% ont répondu « Difficile » » Bien sar les généralistes agés de 60 ans et plus

L (9% pour les moins de 40 ans et 11% pour les 40-60
> Notamment ceux agés de 60 ans et plus, ceux ans), ceux exergant en rural autonome peu ou

exercant en rural autonome peu ou trés peu trés peu dense et en ZIP et ZAC et ceux
dense, en ZIP et ZAC et ceux exercant seuls. exergant seuls.
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CONNAISSANCE ET OPINION DES AIDES INCITATIVES i

» Votre territoire bénéficie-t-il d’'une aide a l’installation, d’une aide au maintien, d’aides
fiscales ?

> 28% ont répondu « Oui » et 22% ne savent pas.
» 65% de ceux exergant en rural autonome peu ou tres peu dense ont répondu « oui ».
> 79% de ceux exercant en ZIP savent que le territoire est éligible a une aide, 44% en ZAC et 7% HZ.

» 39% de ceux en exercice coordonné (15% pour ceux exercant seuls).

» Pensez-vous que ces aides ont permis d’améliorer I'accés aux soins sur votre territoire ?

» 42% ont répondu « Oui ».

» Notamment dans les espaces ruraux : 53% pour ceux exercant en rural sous faible influence d’un pole et 42% en
rural autonome peu ou trés peu dense.

» 48% en ZIP (40% en ZAC, 39% HZ).

» 45% de ceux en exercice coordonné, 33% pour ceux exercant seuls.
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) . URPS
L'EXERCICE COORDONNE : PRATIQUE ET ENGOUEMENT Weieck  Wckam

» Exercez-vous dans le cadre d’un exercice coordonné ?
» 53% ont répondu « Oui ».
Parmi eux:

» 34% ont moins de 40 ans (contre 21% en exercice seul).
> 58% sont en zones aidées ZIP et ZAC (contre 37% en exercice seul).

» 56% sont en milieu rural (contre 33% en exercice seul).

» Envisagez-vous de rejoindre prochainement un exercice coordonné ?

» 20% ont répondu « Oui » parmi les 389 répondants exercant seuls (47% de I'effectif).
» 55% ont répondu « Non ».

» 25% ont répondu « Je ne sais pas ».

» Les médecins les plus motivés sont plutot jeunes (24 a 26% pour les moins de 60 ans, contre 12% pour les 60 ans
et plus) et en ZIP (38%). Note : Attention effectif faible : 6 médecins.
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PARTIE 2
Analyse rétrospective des effets du zonage

conventionnel

1. Analyse de la démographie médicale selon le zonage
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URPS
LE ZONAGE CONVENTIONNEL EN 2014 M

> Un important travail de recueil et de | LE ZONAGE CONVENTIONNEL DES MEDECINS GENERALISTES DE L'OCCITANIE EN 2014
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» Hors zonage : 69,3%
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LE ZONAGE CONVENTIONNEL EN 2018 Médecin ¢ Occitanle
> La cartographie du zonage actuel Le ZONAGE CONVENTIONNEI.&ES MEIDEVCI‘NS GENERALISTES DEI. ‘OCCITAN‘IE (ZONAHGME‘VA(TUEL DEPU|‘7‘_‘O18)
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zonage en 2018 en Occitanie :
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> En ZIP : 5,3% (3,6% en 2014)
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[71

> En ZAC : 34,5% (28,1% en 2014)
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Données : ARS - DGOS. Fond : 0SM 2021.
AdminExpress 2020.
Congue par Joy Raynaud, Janvier 2022.
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. . URPS
QUELS ONT ETE LES EFFETS DU ZONAGE CONVENTIONNEL DES MEDECINS Medecin d'dccitanie

GENERALISTES ?

Evolution de la densité de médecins libéraux en Occitanie

11.5
Une densité plus élevée hors zonage. 110 \/\
- - - . . . . 4 10.5
Une diminution similaire de la densité PP —— —_—
depuis 10 ans dans les trois catégories du ' —

9.5 SN—
zonage (ZIP, ZAC et hors zonage). )\

9.0
r4 ° - V' r 4 8.5
Evolution de la densité comparée pour les 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
territoires en ZIP : nette diminution de la Jp " .
densité entre 2013 et 2014 (au profit des
territoires hors zonage), puis stabilisation Evolution de la densité de médecins libéraux en Occitanie
. . indice b 100 de 2010
jusqu’en 2016 et augmentation en 2017. 100 (en indice base 100 de 2010)
98
Hypothese : un effet bénéfique des aides 9%
incitatives en ZIP mais un effet tres limité en 94
ZAC. 92
90
88

Limite : Impossible de connaitre la chute de

L, ;. 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
la densité sans |'existence du zonage.

ZIP ZAC Hz
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QUELS ONT ETE LES EFFETS DU ZONAGE CONVENTIONNEL DES MEDECINS

GENERALISTES ?

La baisse du nombre de médecins est plus
importante dans les territoires aidés.

Mais I’évolution comparée du nombre de

médecins par catégorie du zonage montre
gue l'augmentation de la densité en 2017

provient bien du nombre de médecins.

Seuls les TVS en ZIP observent une
augmentation du nombre de médecins,
confirmant I’hypothése d’un effet bénéfique
du zonage (uniquement en ZIP).

Un vieillissement plus important est observé
hors zonage. La part des médecins agés de 60
ans et plus exercant en ZIP est stable depuis
2014 : un autre effet du zonage ?

102
100
98
96
94
92
90
88

200

150

100

URPS

Médecin d’Occitanie

Evolution du nombre de médecins libéraux en Occitanie
(en indice base 100 de 2010)

—

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ZIP ZAC HZ

Evolution du nombre de médecins libéraux agés de 60 ans et plus en
Occitanie (en indice base 100 de 2010)

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
ZIP ZAC HZ
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URPS

QUELS ONT ETE LES EFFETS DU ZONAGE CONVENTIONNEL DES MEDECINS M

GENERALISTES ?

» Hypotheése : I'ensemble des médecins agés
de 60 ans et plus prennent leur retraite 5 ans
plus tard.

» Evaluation de la proportion de
remplacement sur les TVS en fonction du
zonage (années de référence : 2010, 2015 et 2020).

» Résultats : La proportion de remplacement
de médecins généralistes a :

» Nettement augmenté en ZIP (+15,5%),
» Augmenté plus modérément en ZAC (+5,5%)
» chuté hors zonage (-4,4%).

» Conclusion : Le zonage semble avoir eu un
effet notoire pour limiter I'effondrement de
la démographie médicale.

Comparaison de |'évolution de la proportion de remplacement
des médecins généralistes en fonction du zonage en Occitanie

ZIP
84%
Taux d'évolution
entre 2015 et 2020 :
6% ZIP : +15,4%
ZAC ZAC: +5,5%
80% HZ :-4,4%

96%

HZ

92%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

w2015 m 2020
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PARTIE 2
Analyse rétrospective des effets du zonage

conventionnel

2. U'attractivité du territoire

23
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. URPS
LES TERRITOIRES DE VIE — SANTE CIBLES PAR DES AIDES INCITATIVES SONT-ILS Médecin dOccitanie

ATTRACTIFS PAR AILLEURS ?

Evolution de I'évolution de la population en Occitanie
(en indice base 100 de 2010)

» L'évolution comparée de la population 110
. 108
montre une forte dynamique dans les o6
territoires hors zonage comparée aux 104
espaces en ZIP et en ZAC. 102
100
» Les territoires aidés sont donc moins 98
. 96
attractlfs. 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
, . o zIP ZAC HZ
» Laugmentation de la densité en 2017 en ZIP
n’est donc pas liée & une diminution de la Evolution du nombre de pharmacies en Occitanie
. (en indice base 100 de 2010)
population. 100
98
» Quelle est la dynamique des services de 9%
proximité ? Lexemple des pharmacies 94
montre un nombre en déclin dans 3 92
catégories mais la plus forte diminution 90
88

concerne les ZIP. 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

ZIP ZAC HZ

URPS MEDECINS OCCITANIE — RAPPORT : Analyse de I'accés aux soins en Occitanie : Travaux préparatoires pour le nouveau zonage conventionnel des médecins généralistes — Février 2022 24




A URPS
LES TERRITOIRES DE VIE — SANTE CIBLES PAR DES AIDES INCITATIVES SONT-ILS Médecin dOccitanie

ATTRACTIFS PAR AILLEURS ?

Evolution comparée du nombre de boulangeries en Occitanie

1085
ZIP
» Entre 2015 et 2020, le nombre de N 1066 e devorut
. , aux d evolution
boulangeries a nettement augmenté hors 1985 entre 2015 et 2020 :
. e . 7 ZAC ZIP: -1,8%
zonage, moins en ZAC et a diminué en ZIP. D 202 e
2742 HZ: +3,4%
> Dememe, le nombre de bureaux de poste a | M N 2635
augmenté hors zonage et a diminué en ZIP.
0 500 1000 1500 2000 2500 3000
. . o ) 2015 m2020
» Elargir le contexte de l'offre de soins a celui
de l'attractivité du territoire. Evolution comparée du nombre d'agences postales en Occitanie
» En ZIP : trés faible augmentation de la pop., g 71112
faible attractivité, décroissance du nombre Taux d'évolution
. T 882 entre 2015 et 2020 :
de services de proximite. A I :c 2P
ZAC:-0,7%
» Conclusion : Uattractivité du territoire - 745 HZ :42,3%
conditionne le maintien des équipements et 2
services (santé notamment) et inversement. 0 200 400 600 800 1000
2015 m 2020

URPS MEDECINS OCCITANIE — RAPPORT : Analyse de I'accés aux soins en Occitanie : Travaux préparatoires pour le nouveau zonage conventionnel des médecins généralistes — Février 2022 25




URPS

Médecin d’Occitanie

PARTIE 3
Anticiper l'offre de soins de demain
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LES MEDECINS REMPLACES EN 2020

Pour estimer la densité de médecins
généralistes en 2025, une premiere
étape consiste a déterminer la
proportion de médecins remplacés.

On considére que les médecins agés

de 60 ans et plus en 2015 partent tous |

a la retraite en 2020 a 65 ans.

Les migrations des médecins entre TVS
(départs et nouvelles installations en plus de
ceux remplacés) ne sont pas intégrées.

On raisonne avec le zonage de 2014 (et |~

non de 2018 pour lequel on ne peut pas mesurer
I’effet sur la proportion de remplacement).

Des résultats fortement contrastés,
notamment par rapport a I'APL.
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ESTIMATION DE LA PROPORTION DE MEDECINS GENERALISTES REMPLACES APRES LES DEPARTS EN RETRAITE EN 2020
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LA DEMOGRAPHIE DES MEDECINS GENERALISTES LIBERAUX EN 2020 "’f

La densité des médecins généralistes
en 2020 correspond a la situation de
référence.

Contrairement a I’APL qui intégre les
centres de santé (médecins salariés),
la densité ne concerne que les
meédecins libéraux.

La densité en 2020 est de 9,9
médecins généralistes pour 10 000
habitants en Occitanie (8,7 en
France).

17 TVS ont une densité inférieure a 5
médecins généralistes pour 10 000
habitants.

LA DENSITE DE MEDECINS GENERALISTES LIBERAUX EN 2020
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= Ocaimanie : 9,9
« EN FRANCE : 8,7
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LA DEMOGRAPHIE DES MEDECINS GENERALISTES LIBERAUX EN 2025

La projection de la densité de
médecins généralistes en 2025
traduit la tendance de
remplacement des médecins et
d’évolution de la population.

La densité en 2025 est de 8,7
généralistes pour 10 000
habitants en Occitanie.

L'agglomération de Toulouse et
le littoral héraultais
continueront a observer des
densités élevées.

On retrouve ainsi les TVS ayant
une APL élevée en 20109.

URPS

Médecin d’Occitanie

PROJECTION DE LA DENSITE DE MEDECINS GENERALISTES EN 2025
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© [ ] oas042
[ Is1a75072
« | 1762100008
. [l 1012125053

»,

» Ocarmanie : 8,7
médecins généralistes
pour 10 000 hab. en 2025
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Les différences de densité entre
2020 et 2025 sont calculées a
partir de la proportion de
médecins remplacés.

En Occitanie : -1,2 généralistes
pour 10 000 habitants en 5 ans.

Les fortes baisses de la densité :
grande proportion de médecins
agées de 60 et plus en 2020,
associée a une faible proportion
de remplacement.

40 TVS ont une augmentation de
la densité liée a une baisse de la
population et reflete le manque

d’attractivité de ces espaces (ex:
Aveyron et Lozére).
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PROJECTION DE LA DIVF”FERENCE DE DENSITE DE MEDECINS GENERALISTES ENTRE 2020 €T 2025
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CONCLUSION : LES TERRITOIRES FRAGILES DE
DEMAIN
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CONCLUSION : LES TERRITOIRES FRAGILES DE DEMAIN

Identifier les degrés de fragilité
des TVS pour cibler les aides
incitatives a l'installation.

Classe 1 : Densités tres faibles (1¢r
quartile : < 6,3 médecins pour 10 000

habitants en 2025) et en décroissance.| <

Classe 2 : Situation intermédiaire :
faible densité (entre 6,3 et 8,5 en 2025)
ou des TVS avec un fort déclin de

la densité (> 1,2 méd. pour 10 000 hab.).

Classe 3 : Densités plus élevées
(médiane : > 8,5 médecins pour 10 000

habitants en 2025) et peu ou pas
décroissantes.

Ces catégories peuvent étre
enrichies de la connaissance du
terrain et des retours des acteurs.
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CuassiFicarion pes TVS
TERRITOIRE DE VIE - SANTE, DONNEES RPPS.

DENSITES TRES FAIBLES ET
EN DECROISSANCE

108 TVS en Occitanie soit
23% et 19% de la pop.

SITUATION INTERMEDIAIRE
AVEC UNE FRAGILITE (DENSIIE
FAIBLE OU EN FORT DE(LIN)
122 TVS en Occitanie soit
41% et 43% de la pop.

DENSITES PLUS ELEVEES ET
PEU OU PAS DECROISSANTES
69 TVS en Occitanie soit
36% et 38% de la pop.
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