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La démarche

DLYON

 Lancement de la démarche en 2016 suite a la commande EZ
de T. Philip i<
. : o=

= une démarche volontaire NG

 Une demarche dans la lignée de celle du PRSE 3 : un diagnostic et un
plan d’action soutenu par les pilotes du PRSE

» Objectif : proposer un plan d’actions :
e visant a améliorer la santé des Métropolitains,
e en agissant notamment sur les facteurs environnementaux,
e sur la base d’'identification des enjeux propres au territoire.



Une démarche transversale

DLYON

 Un portage transversal : DDUCV et DSHE EZ
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A

* Une volonté que I'ensemble des politiques publiques en lien avecls”
santé-environnement la prenne en compte a terme

= Un regard croisé avec les autres stratégies métropolitaines

— Elaboration du plan d’action par des groupes de travail partenariaux
. (interne et externe) en recherche de cohérence

» Des travaux meétropolitains qui pourraient nourrir les reflexions
communales (et inversement)



Methode: les thématiques de I'état des lieux

« L’environnement, c’est tout ce qui

n'est pas moi » (A. Einstein)

Contexte sanitaire :
Mortalité, mortalité
prématuree,

espérance de vie ... @
Le territoire et ses

habitants :
déemographie,
désavantage social,
indice de
vieillissement,
populations sensibles

Risques
émergents

Pathologies '

Multifactorielles :
Cancers, cardiopathies,
diabéte, AVC,
Alzheimer, Parkinson,
bronchopneumopathie,

asthme, allergies

=

Cadre de vie,
comportements :
Climat/ICU,
occupation du sol,
nature, transports et
mobilités, industries,
alimentation...

Qualité des milieux :
air, eaux, sols, bruit,
batiments, ambroisie,
rayonnements
électromagneétiques...



Mortalité prématurée
(déces avant 65 ans) Contexte

sanitaire

ANDLYON

Taux annuel pour 100 000 habitants
de moinsde 65 ans

[261-262]
[200-261]
[172-200]
[144-172[
[108 -144]
Non diffusable

metropoie

a

Eamm
|

Communes
— Conférences territoriales des maires

France métropolitaine : 194
Auvergne-Rhone-Alpes : 173
Métropole de Lyon : 166

Saint-Priest
.

Source : Inserm CépiDC, exploitation ORS



Mortalité par maladies
cardiovasculaires (MCV)

Taux annuel pour 100 000 habitants

[239-283]
[190-239]
[171-190[
[156-171]
[129-156]
Non diffusable

OO NEEN 37

- Communes
— Conférences territoriales des maires

France métropolitaine : 208
Auvergne-Rhéne-Alpes : 201
Métropole de Lyon : 174

Source : Inserm CépiDC , exploitation ORS



Diabete : remboursements g
meédicamenteux o
v

Pathologies

Taux pour 1 000 personnes couvertes

[75,4-111,1]
[56,9 -754(
[43,2-56,9]
[32,1-43,2]
[14,8 -32,1]
Non diffusable

M/ AEEn

— Iris
— Conférences territoriales des maires

Rhone-Alpes : 41,3
Métropole de Lyon : 45,3

Source : Régime général de I'assurance maladie, exploitation ORS



Cancer du sein : admissions
en affection longue duree

aux annuel pour 100 000 femmes
[188,5-1999]
[175,0-1885]
| [159,7-1750[

Vaulx-en-Velin
e

— Conférences territoriales des maires

France métropolitaine : 167,9
Auvergne-Rhone-Alpes : 166,3
Métropole de Lyon : 181,7

Source : CCMSA, CNAMTS, CNRSI, exploitation ORS



Asthme et allergies :
remboursements medicamenteux

4

.| Pathologies

Asthme

Taux pour 1 000 personnes couvertes

[91,2-125,1]

[75,0-91,2]
[62,5-75,00
(52,1-62,5[
ol [27,6-52.1
~ Non diffusable

Rhéne-Alpes : 60,8
Métropole de Lyon : 68,3

Taux pour 1 000 personnes cou es

M (68,2-96,0]
W [57,4-882(
1 [49,2-57,4]
[ 142,1-49,2(
[ [25,0-42,1
|| Nondiffusable

Rhéne-Alpes : 48,2
Meétropole de Lyon : 56,8

Rhéne-Alpes : 48,2

o o _ o Métropole de Lyon : 56,8
Source : Regime général de I'assurance maladie, exploitation ORS



Indice de défaveur
soclale

Le territoire
&
ses habitants

GRANDLYON

la meiiopoie

Indice de défavorisation

[ 1 [2.5-5.0] +

~ [0.5-2.5]

I [-0.5-0.5]

=g faveur
B [-25--1.5]

Sources : Insee 2012, exploitation Cerema

9 communes en situation de
défaveur sociale (ids < -0.5)




Radon : potentiel
d’émission par les sols

= A

e L

i 1)
Image: ecoterra.be

Potentiel radon

Faible
" Faible avec facteurs

. géeologiques favorable
au transfert de radon

M Moyen ou élevé

Potentiel radon des communes

[ Faible
[ Faible avec facteurs géologiques favorables
au transfert du radon vers les batiments

Bl Voyen ou élevé

Source : IRSN, exploitation Cerema



Pollution de l'air

Concentrations
moyennes
annuelles de
particules PM2.5
en 2016

@Qualité >

des milieux =

-

ANDLYON

=
e (Y
Moyenne annuelle
de PM:- en pg.m™’

50
La pollution par les particules fines
tous les métropolitains exposés
?:\. I A
Pollution par les NOx : les populations
» 20 vivant en proximité routiere exposées
en 2016, 48 000 métropolitains exposés a
P15 des niveaux > seulils réglementaires (VL
— 3
o vaursai en moyenne annuelle de NO, = 40 pug/ms)

I de 'OMS

Source : Atmo Auvergne Rhone Alpes, exploitation Cerema
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ource : Orhane, exploitation Cerema
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Exposition au bruit
Part de la population
résidente exposée

Exposition au bruit de la population résidente

Niveau de bruit maximum sur le batiment

Population en zone "calme"
Population en zone "apaisée"
Population en zone "intermédiaire"
Population en zone "de vigilance"
Population en zone "critique”

Population en zone "tres critique"

@Qualité

des milieux

RANDLYON

| a

ﬂopulations exposées a la fois a \

la pollution de I'air et au bruit
Proportions de la population totale

5%

zone trés peu altérée
zone peu altérée

M zone altérée

M zone dégradée

M zone trés dégradée

mzone hautement
dégradée

. /




Comportement : pratiques
de mobilité active

Cadre
de vie
Compor
-tements

Déplacements de la
population de plus

de 5 ans réalisés en
marchant ou a vélo

RANDLYON

a

% de déplacements en mode actif
de la population de plus de 5 ans

B (50-61]
[35-50[
[20 - 35[
[10 - 20[

Source : Enquéte ménages déplacement 2015, exploitation Cerema




Travall exploratoire de
croisement des données

M Classe1 (13)
[ Classe2 (14
[ Classe2bis (8)
[] Classe3 (5
[ classe4 (10
H classes5 (17

Source : analyses multivariées ORS / Cerema

Contexte Cadre

sanitaire ' de vie

Le territoire _ Compor

& Pathologies -tements
ses habitants o,
! des milieux

Croisement des données
sanitaires, sociales et
environnementales

-> regroupement des
communes dans des classes
aux caracteristiques similaires
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Recherche de leviers

Facteurs de risques environnementaux AVERES ( milieux et comportements)

Facteurs de risques

leviers

Pathologies

Tabac

alimentation riche en graisse
/Déséquilibrée /Obésité

changement de comportement : PMS

>Cancer Cancer de la trachée, des bronches et du
poumon
>Cancer pancréas
>Cancer Ovaire
> maladies cardio vasculaires
> cardiopathies ischémiques
>AVC
> BPCO
> insuffisance respiratoires chronique grave
>Asthme
>Alzheimer

qualité de l'air : chauffage, transport, industries,
chantiers -> Plan Oxygene

> Cancer de la trachée, des bronches et du poumon
> BPCO
> insuffisance respiratoires chronique grave
>Asthme

promotion d'un mode de vie équilibré activité physique
, PMS

> maladies cardio vasculaires
> cardiopathies ischémiques
>diabéte
>Alzheimer

sédentarité

promotion d'un mode de vie équilibré activité physique
, PMS

> maladies cardio vasculaires
> cardiopathies ischémiques
>diabéte
>Alzheimer

rayonnements ionisants

>expositions professionnelles

>Leucémie
>Cancer Thyroide

amiante

Expositions professionnelles

>Cancer Ovaire
>mésothéliome

pauvreté / Facteurs de risques
majoritairement socioéconomique

Alcool

> Réduction des inégalités sociales de Santé

> maladies cardio vasculaires
>diabéte

Qualité de I'air intérieur et extérieur

> BPCO
>Asthme

promotion d'un mode de vie équilibré activité physique

, PMS

> cardiopathies ischémiques
>AVC

amélioration de I'habitat (ventilation, vide sanitaire)

>Cancer de la trachée, des bronches et du poumon

[1>]



Calendrier o
2016 décembre 2017 20 sept Octobre 7 nov 14nov 11 Déc 2018 —
Janvier © ()
| | L | | l =
| | I | | | S
comte =00
Rencontre Démarrage Livraison du Comité des Comité de Club on*_nte =(D
avec les Benchmark  travaux diagnostic  directeurs pilotage  Développe technique  —
services diagnostic ment 1 prealablle
] Durable ravaux pian
Co Dir STPU d'actions
2019
Février Mai-juin Juillet Octobre | Février
l I | Concertation en CTM
| | | | | | |
Démarrage Comite Findes Comité rinalisation ~ymité de Adoption de la
des groupes technique et g5 hes  technique c,iu plan pilotage délibération
de travail co_mlte de  4e travail d'actions
pilotage




