Démographie Mortalité ETP moyen en USP (pour 10 lits)

]
N o rma d Ie 3 313 340 habitants Nombre de déces: 33 202 Médecin: 1,7

Densité de population: 111 hab./km? Décés des personnes de 75 ans et plus: 68 % Cadre: 0,3
Habitants de 75 ans et plus: 10 % Taux brut de mortalité : 10,4 %o Infirmier: 3,1
Espérance de vie: 3 78,3 ans ¢ 84,9 ans Aide-soignant: 3,2

Psychologue : 0,3

@@

%

J Offre de santé générale Offre en soins palliatifs ETP moyen en EMSP
% Lits de MCO: 10 231 LUSP: 59 dans 6 unités de soins palliatifs Médecin: 1,0
izv Lits de SSR/USLD: 6 899 LISP: 291, dont O pédiatrique et 48 SSR, Cadre: 0,1
g Médecins généralistes: 4 702 répartis dans 50 établissements Infirmier: 1,2
Infirmiers libéraux : 4 931 EMSP: 23 Psychologue : 0,8
{} Réseaux de soins palliatifs: 4 (données ARS, 2018)

et 2 ERRSPP (données FERRSPP, 2020)

Répartition des décés selon la cause initiale en 2016 Taux brut de mortalité en 2018

Maladies de I'appareil circulatoire 13 %  (Autres) 25 %
nfarctus)  (AVC)

Maladies de I'appareil respiratoire

Maladies du systéme nerveux et des organes des sens
Troubles mentaux et du comportement

Maladies de I'appareil digestif o

Causes externes

Autres causes 17 %
Source: Inserm-CépiDc, 2016. °

Lecture: Les tumeurs représentent 30 % des causes initiales de déces en Normandie.
NB : Les résultats étant arrondis a l'unité, le total peut étre différent de 100 %.

Lieux de décés en 2018

Nombre de décés
()
L% pour 1 000 habitants

2% v ot o]
- Etablissement hospitalier ou clinique privée 11 %o et plus
. [10 %o ; 11 %ol
Domicile
9 %0 ;10 %
Maison de retraite/EHPAD 24 % 19 % ool
o .
Moins de 9 %o
Autre
Source: Insee, 2018.
Lecture: 54 % des déces ont eu lieu dans un établissement hospitalier ou une clinique privée. Source: Insee, 2018.
NB : Les résultats étant arrondis a l'unité, le total peut étre différent de 100 %. Lecture: il y a 13,1 décés pour 1 000 habitants dans I'Orne.
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Nombre de LUSP pour 100 000 habitants en 2019

Plus de 4 LUSP pour 100 000 habitants
[2,8;4[

[1;28[0

Moins de 1 LUSP pour 100 000 habitants

I:I Absence de LUSP

Sources: Drees, enquéte SAE 2019 ; Insee, 2019.
Lecture: Il y a 3,2 LUSP pour 100 000 habitants dans le Calvados.

Nombre de LISP pour 100 000 habitants en 2019

Plus de 11 LISP pour 100 000 habitants
[8,4;1[

[5;8,4[

Moins de 5 LISP pour 100 000 habitants
Absence de LISP

Sources: Drees, enquéte SAE 2019 ; Insee, 2019.
Lecture: Il y a 10,0 LISP pour 100 000 habitants dans le Calvados.

Répartition des décés selon le type d’établissement (MCO et SSR) et part des patients décédés a I’hopital ayant recu
un codage « soins palliatifs» au cours de I’année précédant leur déces, en population générale et chez les personnes

agées de 75 ans et plus, en 2018

Source: ATIH, PMSI 2018.

Lecture: En population générale, 89 % des patients sont décédés en MCO ; 39 % de ces patients décédés en MCO ont recu un codage « soins palliatifs »

au cours de I'année précédant leur déceés.

Décés hospitaliers

Nombre d’EMSP pour 100 000 habitants en 2019

g }

Plus d’1 EMSP pour 100 000 habitants
[0,64 ;1

[0,5;0,64[

Moins de 0,5 EMSP pour 100 000 habitants

I:I Absence d’'EMSP

Sources: Drees, enquéte SAE 2019 ; Insee, 2019.
Lecture: Il y a 1,16 EMSP pour 100 000 habitants dans le Calvados.
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> la Manche
> I'Orne

Les autres départements ont plus
de 1 LUSP pour 100 000 habitants”

* Objectif du Plan soins palliatifs 2015-2018

N\

Deux départements n’ont pas d’USP :

J

Données concernant
la population générale

Focus sur les personnes
agées de 75 ans et plus
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