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Chiffres clés

(DonnéesINSEE2014/2015)

LA ROPULATION CHARENTONNAISE

30 774 habitants 14078 menages

2,18 personnes par menage

476 naissances par an

en moyenne depuis 10 ans

166 déces par an

en moyenne depuis 10 ans




Chiffres clés
LA ROPULATIONI CHARENTONNAISE
Jeune etwielllissante

Part dans la population totale (en %) - moins de 20 ans Part dans la population totale (en %) - 75 ans et plus
temitoire 1990 1999 2000 2014 teritoire 1000 1099 2009 2014
O CHARENTONLE-PONT 26 29 236 25  CHARENTON-LE-PONT 83 66 66 71
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- = Moins de 20ans225, 1% . 75 ans etplus/7119%

Part dans la population totale (en %) - 20-39 ans Part dans la population totale (en %) - 40-59 ans Part dans la population totale (en %) - 60-74 ans
teritoire 1990 1999 2009 2014 territoire 1990 1999 2009 2014 teritoire 1990 1999 2009 2014
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Chiiffres cll&s
LA COMPOSITION DES MENAGES

Adulte seul Couple sans enfant
40,3% 19%

Couple avec enfant(s)
27,2%

[ Famille monoparentale J

10,4%




Chiiffres cll&s
LA IROPULATION: AGEE

3423 personnes de 60-74 ans (11,1% de Ia pop)
2179 personnes de 75 ans et plus?.i% de la pop.

48,3% des personnes de&’5 ans et plus
vivent seules a domicilesoit 1052 personnes
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Chiffres dles((soutes\RR S(2H)6)
LG-OFF FEREALIMEDL CALEXIUITEBE RAL E

33 kinésithérapeutes
27 médecins généralistes
26 chirurgiens dentistes
14 orthophonistes
10 pharmacies
10 infirmiers
2 cabinets médicaux
2 centres de soinsiinfirmiers
1 service dessoins infirmiers:aldomicile
1 clinique




Chiiffres cl&s
ACCES AUXDROITS

ChiffresCNAM2015 Bénéficiaires

Totaldes bénéficiairesdu réegimegénéral 23 816

Bénéficiairesde la CMUC 636

Bénéficiairesde| 0 AailadCemplémentaireSanté 396

Personnesen AffectionLongueDurée (ALD 3442




Chiiffres dl&és
ACCES AUXCSOINS

Population sans consultation sur les Non recours Partdes bénéficiaires
24 derniersmois (cnam2015):

Généraliste 18.63%

Dentiste 43.42%

Gynécologique 38.13%
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LOoof fre de pr®vention sant ®
Unparcoursd' ©ca@cecocampra g h e me nt
global des seniorssoutenu parla collectivité

D'ESTIME

ET APPRECIATION DES AUTRES)

BESOINS
D'APPARTENANCE

AMOUR. AFFECTION DES AUTRES

BESOINS DE SECURITE

(ENVIRONNEMENT STABLE ET PREVISIBLE. SANS ANXIETE NI
CRISE)




L dff@ tiefpréeventich eant@ at I®oo@dmation@ds acsee@an t ®
Reetsutaau a danticilemmna |a Réesdim leenheldeélbr@e u

1400 repas livrés a domicile
adomi ci | e asoiyxantaine dedénéficiarres
8400 repas servis a/lalRPA

Accueil quotidien dediverses personnes extérieures & Résidence Jeanne
d & Al ibotées by fragilisées poudéjeuner

Prixdu repas entre 3,00 €t 8,50 euros

60% des personnesagees arrivant a o
| htpit adedesudritidhf r e nt =5

D'APPARTENANCE

BESOINS DE SECURITE




L df@ tiefpréventich eant@ et I®ov@dmation@les acee@an t ®

300 Charentonnais bénéficient :
de la téléalarme adomicile
200 Charentonnais bénéficient :
du ComplémentMensuelbide:Ressources
300 personnes inscrites
sur leregistre Canicuie

BESOINS DE SECURTTE

ENVIRONNEMENT STAB
CRISE

Budget 450:000 € pal@aln




L difee tiefpréventich eant@ at I®oo@dmétibnalds acse@an t ®

Sorties activités voyages
Visites ° domicile, colis de
150 personnesfragiliseesaccompagnées par le CCAS

m=) REPERAGE DES PLUS ISOLES

D'ESTIME

ET APPRECIATECN DES ALTRES)

BESOINS
D'APPARTENANCE

AMOUR. AFFECTEON DES AUTRES

BESOINS DE SECURITE

ENVIRONNEMENT STABLE ETP‘E*’IC- IBLE. SANS ANXIETE NI
CRISE

D'APPARTENANCE
BESOINS DE SECURITE




D UNNEXERXLE MR TR -

LED ISEDEISFHPOSS EFDR TS
D OCITEW RVIMICHE LAVAN &

1EREPARTIE

CONSOLIDER LES ACTIONS
ACTUELLES DE PREVENTION SAN

Charenton _l_



ACTOOND D EFERENEON IONBANTE
LEEPASPASS 0 SPORT

OBJECTIFS

=» DEVELOPPER LA PRATIQUE SPORTIVE DES PLUS JEUNES

=> FAVORISER L'INCLUSION SOCIALE PAR LE SPORT
= 08 g

Nouvelle formule : DU CP A LA 3

. 49
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= AGIR SUR LA PREVENTION SANTE

200 PASS'SPORMSHdiStbUesIens20416

400RPASS'SPORIISYdiSthibUESIen 21054
Budget 45.000€
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Evolutions etttentaness

En 2015 pres de 10 millions de personnes
bénéficient du dispositif ALD (+2,1%)

Les affections les plus représentées sont :
- le diabete (25,4%),

- les tumeurs malignes (20,8%)

- affections psychiatriques (13,2%)




Evolutions etttentdaness

En2016 : 3442 personnes aCharentorie-Pont
pbeneficientdu dispositif ALD
Soit 11 % de la population et la moitié des seniors




Evolutions etttentaness

En France 10 millions:de personnes
béenéficient du dispositif ALD (+2,1%)
Dont 13,2% pour des affections psychiatriques

Dans ‘'I'e monde, ‘une . .per:son
probl me de sant® mental e

Dans le monde, plusle 20% des adultes.delus de 60 ans
souffrentd Oun  t'r oubl e deaeunlegique® "m

Les troubles les plus courants sont les démences et la dépression
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Thierry BRMAMLLARD, So0rfrsos 3 B0 2o ST

«Source: Actes des leres Assises du spesanté sur ordonnance a Strasbourg,
14 & 15 octobre 2015

Ville de Strasbourg
© Laurent Salles»
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Qudest ce que |@ctivité physigue??

Laactivité physique (AP¥
- tous les mouvements inclus dans la viguotidienne,
-ne se reduit pas a la seule activit&gportive :
- activités professionnelles,

- activités domestiques et de la vie courante
(déplacements actify,

- activités de loisirs dont sportives.

Activités physiques

Caract ®ri satphysiqueB¥F | 0 a
-type et intensité de kexercice,
de I@ctivité ou du sport pratique,
-fréequence des sessions,
-temps, durée diune session.




Sédentarité et inactivité

Sédentarité,

(:3 Facteur de risque majeur des pathologies chroniques
& Occupations spécifiques dont la dépense énergétique (DE)
est proche de celle de repos.

Temps passé devant un écran (TV, vidéo, jeux ordinateur, etc.)

Inactivité,

© Niveau insuffisant d@&ctivité physique déntensité modérée a intense

© Niveau inférieur au niveau recommandé actuellement, soit
- 30 min dé@&ctivité modérée a intense, 5 fois / semaine, dont 1/3 dé@ctivités intenses
- activités de renforcement musculaire 2-3 fois / semaine.

Inactivité et sedentarite =
notions complémentaires du comportement de

mouvements, négativement associees a l@tat de sante.




QUESTI ONNAI RE DOEVALUATI ON DU NI
Déapr s J.Ricci et L. Gagnon (ur

TEST D'AUTO EVALUATION
(Draprés J. Ricol et L. Gagnon, universite g2 Montréal, mod®e par F. Laureyns ef JM. Sane)

Le gquestionnaire d'auto-évaluation permet de déterminer votre profil - inactif, actif ou
trés actif 7

Calculez en additionnant le mombre de points (1 & 5) comrespondant 3 la case cochée & chagque
question.

jA} COMPORTEMENRTS SEDENTAIRES

Ciomisien de femps pessez<cus en peston sssme per jur | -deSh 425k | 3aik | 223k | MensdeZh
iz, iole, codinmiesr, b, =iz 7 = o o o o
Toal {4

[Ei} ACTIVITES: PHYSIQUES DE LOISIR [DONT SPORTS) 1 2 3 4 5 SCORES
Erafiquez-vous réguidement une cu des actiiés physiques 7 Non Cui

o o
A - — decesscivis? | 1aldzl | 1k | ke | 3k =

o o o o o
Comisien de miules comsscmzwous o moyenoz A chaque | MomsdedS | 15830 | 3545 | 45380 | Phsdesd
séarcs dackiits shysaue 7 min mwin min min min

o o o o o
Hebtusbement somment pererve-vous wotne ood 7 1 2 3 4 5
Le chiffm 1 représectant un eficr tés fache ef be 5 un efid o o o o o
.

Toal (8]

[C} ACTIVITES: PHYSIQUES QUOTIDIENKES 1 2 3 4 5 SCORES
Duelie mhemite dnclivis pryziqus vobe brevel requiertd 7 Légere [

o o o o o
En dehom de vobe bevail réquiier, combien Fheurs consmcrez- | Momsde2h | 3E4R | 5&6R | Ta0k | Phmdeiln
vous par semsine sux [ P o o o o o
ménzges, als. 7
Ciomisien dx mindss par jour sensacrez-ves & b marte 7 Monzde !5 | 16830 | ¥Mads | 45380 | Phededd
Camien déingez, on mayeree, morlezuus & gid chaqus
T

RESULTATS

m Moins de 15 : Inactif

w Entre 18 et 35 : Actif
» Plus de 35 : Trés actif




QUIESTE QUE LACTINIPE PHYSIQUEPADAPTEE ?

Pratique dans un contexte
| ol sirs, de sport ou doe
mouvements corporels produits par les muscles
squelettiques

Basée sur les aptitudes et les motivations des
personnes ayant des besoins spécifiques qui les
empéchent de pratiquer dans des conditions
ordinaires




De quol parlet-on ?

Bdmgmrg' ﬁOll rQUOIP 0 u r brganisées par le Centre Communal
faire ? | d'ncuon‘soﬁc'ne

Quels dispositifs
reglementaires ?

A
" Veddredi l-réccmbre a12h

La prescription en .4!“ €spote Toffol
pratique.




Activité physigue-etRrévention

La prévention primaire, qui a pour objectif la diminution du nombre de
nouveaux amis cas d'une affection donnée : elle réduit l'incidence de la
maladie.

15 minutes quotidiennesd’ &:1A/ic: PHyswiem@me Ralblg s |
réduit la mortalité liée auxmaladiesde 14%

(Chaque 15mn supplémentaires réduit le risque de 4%)
La position assise >8h /j augmente la mortalité de 2%




Quelguesdionnéesmédiceéconomigues

Quelles reductions de dépenses de sante attendués
I'idadtint@peytiduvestte®onpably s 1 qu e
de 3,2 millions de décespararfOMS 2009)
- Coltsdirects des 4 pathologies chronigques les plus courantes er
France=1215 mi |l |l i ons dodoeur os

Réduction des dépenses indirectes de santé

Mal adi es coronaires 257 milllii
Cancer colorectal 243 milli ol
Cancer du sein 214 millions
Diabetede type Il 145 millions




- en prévention primaire

anses (.}

Connaitre, évaluer, protéger

* rapport publié en janvier 2016,

Actualisation des repéeres
du PNNS - Révisions des
repéres relatifs al'activité
physique et a la sédentarité

* recommandations en activité
physique pour la population francaise,

Avis de I'Anses
Rapport d'expertise collective

* par classes dé@ge.
www.anses.fr
Pr Xavier Bigard - 584 pages !

Unexempleconcret | 0i nst al |
entreprises doune 1 n
| " ®t age au | 1 eu bdréaun



http://www.anses.fr
http://www.anses.fr
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Concernent la prescription pour des patients en ALD

- Loi du 26 janvier 2016
- Décret capplication du 30 decembre’2016
- Instruction Ministérielle du=B8rmars’2017

E‘-’I’!

Litwrei + Eplivé + Fraivenitd
REPLUBLIGUE FRAMCABE

Ministére des affaires sociales et de la santé
Ministére de I'éducation nationale, de I'enseignement supérneur et de la recherche
Ministére de la ville, de la jeunesse et des sports

INSTRUCTION INTERMINISTERIELLE N°® DGS/EA3/DGESIP/DS/SG/2017/81 du 3 mars
2017 relative a la mise en ceuvre des articles L.1172-1 et D.1172-1 a D.1172-5 du code de la
santé publique et portant guide sur les conditions de dispensation de Factivité physique
adaptée prescrite par le médecin traitant a des patients atteints d'une affection de longue
duree.




La loi précisecgue da"CRAMane financera pas le
Sport surOrdonnance

Chargeauxterrnitoires:et auxcollectivités dlocales
d'@ esnurcass itk Breplhceess a Ml ¢




SPORTSSANTE :
L' O(BVIRIE: MIPSR I ET-MALE

DOCTEURIPIERREFGARCOQL
Médecin du Sport
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ClubSportx
Responsable

v spent responsable cem

ALes ateliers de bilan de forme (8 en 2014)
A ¢a b ougviaur! (le8na201B)t

A Les ateliers d:équibre®narhet i o1
(depuis 2016)
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ST MIAUR
||I|IA ¥ ey
U Club Sport~
Ml = \

= * & iz eéme RENCONTRE
Yil SPORT SANTE
) Omaisports Ie‘eiiqd:ﬁiUirl,z?.lz -;2_0’?11»‘0’0
Aes remecontresssportSanté VGA
i lére édition 2016, parrainée par G. Saillant LE SPORT SUR IRDDNAANCE 45

I 2eme édition 2017 L

Ae Pzassssod Sapt®WGA
I Outilde prescription du « Sport sur Ordonnance

I Carnetde correspondance entre :
Ale bénéficiaire,
Ason médecin
Aet la VGA Sport Santé

Saint-Maur : sport sur ordonnance

Lauwre arriy Glaurebarmy f wea

PASS’ SPORT |0
SANTE
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APrévention primaire:
T toutes les sections

MPréventions secondaire et tertiaire

I section SportSanté: en salle, boucle de la Formenatation
(Nager Forme Santg

NAGEZ
FORME

SANTE
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A Le monde hospitalier e
LA SANTE DU

DIRIGEANT

7 ATELIERS POUR VOUS (RE)METTRE EN FORME*

i CHIC: chirurgie pédiatrique etariatrique

I Maternité de SaintMaurice
I Réeéducation neurologique de Champigny

A Leenormodn lcbierepdse | 8 € Lunorzsom

_ 18H30
T Port de Bonneull

2 avenue du Maréchal Lyautey
94100 Saint Maur des Fossés
Maison des Associations

Participation : 10€
Cocktail dinatoire
Inscription obligatoire

o %y

saint-maur ||z
enfreprendre

ez vous inscrire ultérieurement sur 2
desu;ftgrers
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