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T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

L’approche territoriale au cœur des politiques L’approche territoriale au cœur des politiques 
d’un Conseil générald’un Conseil généralgg

Guidant des politiques médicosociales :Guidant des politiques médicosociales :

tenant compte de la diversité des 

p qp q

p
territoires

l l b i l è danalysant les besoins au plus près des 
populations

réduisant  les inégalités territoriales 
d’accès aux dispositifs de prise en
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d accès aux dispositifs de prise en 
charge



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Une politique exprimée au travers du Schéma Une politique exprimée au travers du Schéma 
médicosocial élaboré avec l’appui de l’ORSmédicosocial élaboré avec l’appui de l’ORS

Un état des lieux Un état des lieux présentant la population 
concernée le dispositif de prise en charge

pppp

concernée, le dispositif de prise en charge, 
les résultats d’enquêtes spécifiques

Un bilan du schéma précédent Un bilan du schéma précédent réalisé à partir 
d’un suivi régulier

Une large concertation Une large concertation finalisée par la 
synthèse des propositions émises par les 
acteurs du domaine
L’élaboration des orientations L’élaboration des orientations du schéma 
t l éd ti d fi h ti èt
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et la rédaction de fiches-actions concrètes



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

La Gironde, 
un département vastep
découpé en 13 territoires 
d’action sociale...

... élaborés sur 
la base des paysp y

© Orsa – novembre 2010 – 12° congrès national des ORS – 4



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Répartition des communes selon 

Des territoires 
très divers

p
leur appartenance à l’espace 

urbain ou rural

marqués par le contraste 
entre la Communauté entre la Communauté 
urbaine de Bordeaux et 
des zones fortement des zones fortement 
rurales

Pôle urbain

Commune péri-urbaine

Pôl d’ l i l t
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Source : Insee

Pôle d’emploi rural et couronne

Autre commune rurale



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Pourcentage de personnes 

Des territoires 
très divers

g p
âgées

vivant dans l’espace rural
dans chaque territoiredans chaque territoire

marqués par le contraste 
entre la Communauté entre la Communauté 
urbaine de Bordeaux et 
des zones fortement des zones fortement 
rurales

moins de 1 %
d 1 % à 39 9 %
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Source : Insee

de 1 % à 39.9 %
40.0 % et plus



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Pourcentage de personnes 

Des territoires 
très divers

g p
âgées 

de 75 ans ou plus 
au recensement de 2007au recensement de 2007

par territoire

une proportion de 
personnes âgées variant personnes âgées variant 
du simple au double

moins de 7.7
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Source : Insee

de 7.7 à 9.7
9.8 et plus



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

L’approche territoriale au cœur des politiques L’approche territoriale au cœur des politiques 
d’un Conseil générald’un Conseil généralgg

Guidant des politiques médicosociales :Guidant des politiques médicosociales :

tenant compte de la diversité des 

p qp q

p
territoires

l l b i l è danalysant les besoins au plus près des 
populations

réduisant  les inégalités territoriales 
d’accès aux dispositifs de prise en
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d accès aux dispositifs de prise en 
charge



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Hébergement permanent pour 

Une analyse territoriale 
du dispositif

g p p
personnes âgées

taux d’équipement au 31 mars 2008 
(places pour 1 000 personnes âgéesp (places pour 1 000 personnes âgées

de 75 ans ou plus)

des inégalités d’accès 
aux établissements pour p
personnes âgées 
révélées par les taux p
d’équipement global 
des territoires

moins de 100
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Sources : CG33, 
Insee

de 100 à 134.9
135 et plus



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Hébergement permanent pour 

Une analyse territoriale 
du dispositif

g p p
personnes âgées
au 31 mars 2008 

(nombre de places autoriséesp (nombre de places autorisées 
par commune)

accentuées par 
une répartition peu p p
homogène au sein 
des territoires
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Source : CG33



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Hébergement permanent spécifique 

Une analyse territoriale 
du dispositif

g p p q
Alzheimer 

au 31 mars 2008
(nombre de places autoriséesp (nombre de places autorisées 

par commune) 

et par des disparités 
dans l’offre qualitativeq
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Source : CG33



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Les Services d’accompagnement à la 

Une analyse territoriale 
du dispositif

p g
vie sociale capacité par commune au 30 

avril 2005
p

La mise en évidence 
des territoires dépourvus p
de services pour adultes 
handicapésp

SAVS pour personnes aptes au travail en milieu protégé
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Source : CG33

SAVS pour personnes inaptes au travail

SAVS pour personnes aptes ou inaptes au travail



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s
Les foyers de vie 

Une analyse territoriale 
du dispositif

y
capacité par commune au 30 avril 2005

p

La mise en évidence 
de la forte attractivité 
de la Communauté 
urbaine de Bordeaux
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Source : CG33Capacité autorisée (14 à 84 places)



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

L’approche territoriale au cœur des politiques L’approche territoriale au cœur des politiques 
d’un Conseil générald’un Conseil généralgg

Guidant des politiques médicosociales :Guidant des politiques médicosociales :

tenant compte de la diversité des 

p qp q

p
territoires

l l b i l è danalysant les besoins au plus près des 
populations

réduisant  les inégalités territoriales 
d’accès aux dispositifs de prise en
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d accès aux dispositifs de prise en 
charge



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Des propositions d’action dans les schémas Des propositions d’action dans les schémas 
médicosociauxmédicosociaux

Issues d’une vaste concertationIssues d une vaste concertation
Les acteurs de terrain sont associés à la 
concertationconcertation. 

Animée et synthétisée par l’ORS, les groupes de 
travail produisent des propositions d’actions 
rédigées et structurées

L’état des lieux réalisé par l’ORS et la concertation 
permettent au Conseil général de faire émerger des 
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constats et des propositions partagés



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Des propositions d’action dans le schéma Des propositions d’action dans le schéma 
médicosocial en faveur des personnes âgéesmédicosocial en faveur des personnes âgées

Tendant notamment à réduire les

p gp g

Tendant notamment à réduire les 
inégalités entre territoires

Poursuivre la création de places en Ehpad sur les 
territoires dont  les objectifs du taux d’équipement j q p
prévus lors du schéma précédent n’ont pas été 
atteints

- Maintien du taux départemental moyen en 
compensant le vieillissement
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- Réduction des disparités inter-territoires



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Des propositions d’action dans le schéma Des propositions d’action dans le schéma 
médicosocial en faveur des personnes âgéesmédicosocial en faveur des personnes âgéesp gp g

Finaliser le maillage départemental par les 
Clics afin de permettre à tous les GirondinsClics afin de permettre à tous les Girondins 
l’accès à une coordination locale
H i t f l ti dHarmoniser et renforcer les actions de 
soutien aux aidants sur les différents 
t it i di ti tterritoires en coordination avec autres 
partenaires institutionnels et grâce à l’action 
d Clides Clics
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T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Des propositions d’action dans le schéma Des propositions d’action dans le schéma 
médicosocial en faveur des adultes handicapésmédicosocial en faveur des adultes handicapés

Mettant le territoire au centre du

pp

Mettant le territoire au centre du 
dispositif et de la coordination

Encourager la coordination territoriale, la 
complémentarité des interventions et lacomplémentarité des interventions et la 
mutualisation des moyens

Organisation de rencontres régulières- Organisation de rencontres régulières 
entre les acteurs au sein d’un même 
territoire
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territoire



T e r r i t o i r e s  &  p o l i t i q u e s  m é d i c o s o c i a l e s

Des propositions d’action dans le schéma Des propositions d’action dans le schéma 
médicosocial en faveur des adultes handicapésmédicosocial en faveur des adultes handicapéspp

Adapter les capacités et la qualité deAdapter les capacités et la qualité de 
l’accueil à l’évolution des besoins dans le 
cadre d’une approche territorialecadre d’une approche territoriale

- Répondre aux besoins d’hébergement 
ibl t i it i t len ciblant prioritairement les 

territoires dépourvus

- Développer l’accompagnement à la 
vie sociale pour que chaque territoire
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vie sociale pour que chaque territoire 
dispose d’un SAVS polyvalent
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