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La valorisation de lactivité d’un réseau de santé
peut passer par la mise en place de représentations
cartographiques de ses différentes bases de données.
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Les systdmes d'information géographique (SIG) sont
utilisés dans de nomhreux domaines pour créer,
entraposer, analyser et afficher des données ayant
une composante gengraphique. Ces demigres années,
I'utilisation des SIG par les professionnels de la
zanté publique s"est répandue rapidement pour trois
raisons principales :

1.la majorité des donnees sur la santé ont une
composanie geographigue,

z.les représentations cartographigues permettent
I'identification de problémes de santé publique en
particulier dans le cadre de 1a veille sanitaire,

3.0l est trés intéressant d'assocler les données sur
[z sanlé & d'autrés données (par exemple, données
de recensement, données environnementales, ate.).
La valorisation de "activité d'un réseau de santé
peut pascer par la mise en place de représentations
cartographiques de ses différentes bases de données.
Dans cette optigue, la Fédération des réseaux de
santé de Franche-Comié (FRS-FC) vient de faire
I'gcguisition d'un 5167

Cet article présente une définition des SIG, les
bases de données des réseaun gutil est possible de
cartographier. dinsi gu'une illustration 3 partir des
données d'un réseau gérontologigue franc-comiois. Les
perspectives associées 3 'approche cartographique
relevent de I'Evaluation des réseaux, de [a palitique
régionale de santé publique et de 1a recherche de
partenaires financiers des réseaux,

Base de données des réseaux de santé et cartes

Les données des réspaux de sante sant relatives aux
patients pris-en charge par |8 résead, aus professionnels
participant & Factivité du réseau et & l'offre de santé
sur le territoire dintervention du réseau,

Les caractéristigues des fichiers de patients ou de
professiannels sont les suivanigs :

- un enregistrement correspond 4 un patient ou 3
un professionnel,

- les fichiers doivent étre anonymisés,

- deux variables sont nécessdires au minimum :
d'une part k2 commune de résidence du patient et/
ou du professionnel. dlautre part s code postal
de la commune de résidence du patient et/ou du
professionnel.

Pour utiliser un 516G, [l est done nécessaire de posséder
les fichlers cantenant les données tabulaires (données
patients ou professionnels) et les fonds de cartes
correspondant & |a zone couverte par le réseau.
Pour effertuer des analyses cartographiques, la
FRS-FC a donc acguis les fonds de carles cantonaus
et communaux couvrant les zones couverles par les
réseaux franc-comtois.

Iustration

Le réseau gérontologigue de Baume-les-Dames couvre
huit cantons du Doubs. Quatre de ces cantons sont
entiérement couverts par le rEseau et guatre autres
particllement. Cette spécificité du réseau géron-

tologigue nécessite duliliser des fonds de cartes
communauz du département du Doubs.

Carlographie 1 = File active des patients du réseau
gerantologique au 3o juin 2007.
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Cette carte correspond au découpage communal
du département du Doubs' (25). Figure ‘en jaune
I'ensemble des communes couverles par le réseau
geérontologigue de Baume-Les-Dames. Chague point
lew corréspond & un patienl pris en charge par le
réseau (cenl cinguante-deus patients au total).

Cartographie z : Professionnels de santé (médecins)
impliqués dans le suivi de la file active des patients
du réseau gérontologique.

les noms de communes goi higurent sur la carte
correspondent aux points d'implantation des cabinets
médicaux matérialisés par un poinl rouge. Plus le
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2. Réseaux de santé,
Gulde d"évaluation,
ANAES, service
d'évaluation
ECOnOmMIGUE,
seplembre 2004.

3. Dossier minimum
commun d'évaluation,
Fédération des réseaux
de santé de Franche-
Comté, juillet zoos.

point est grand, plus le nombre de médecing par
commune est impartant. Les données correspondant
3 la cartographie 2 sont les suivantes :

Tableau : Nombre de médecing par cammune,
Commune de résidence Hb de médecins
Baume-les-Dames g
Belleﬁerbe 1
Bouclans 1

| Chalezeule _ 1
Clarval 3
Deluz 1
Esprel 1
Liste-sur-le-Doubs g 5
."r'-.amin_::li.e 1

“Marchaux 1
Mantbozon 1
Nancray 1
Osse 1
Pierrefontaine-les-Varans 1
Rigney 3 |
Roche-lez-Beaupre .1
Rougemont 1

Roulans 1, 2
Sancey-le-Grand k| —]
Saone 1
Vercel g 2

| Villersexel 2

| Total 43

On constate que certains médecing impliqués dans le
fonctionnement du réseau se situent dans des 7zones
extérieures a sa zone de couverture.

Conclusions et perspectives

Les perspectives de ce travail novateur mene par la
FRS-FC sont les suivantes.

Valorisation des données

Les &léments cartographiques présentés dans cet
article ont permis a I'éguipe de coordination du
réseau gérontologique de Baume-les-Dames de
valaricer le résean dans lewrs rapports d'activité.
Des caries seronl produites pour les autres profes-
sionnels impliqués dans le fonctionnement du réseau
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(infirmigres, kinésithérapeutes, pharmariens) mais
alissi pour représenter des densités de patients pris
en charge (en utilisant les données populationnelles
de référence de l'Insee).

Pilolage régional de santé publique

Une extension de cefte approche cartographique
va otre effectude auprés d'autres réseaux de santé
franc-comtals. En effet, ce travail cartographique
pourra fournir aux réseaux de santé et aux institutions
une cartographie des zones déficitaires en matidre
de santé. Ce travail participera au pilotage régional
de santd publique en matiére d'équité de l'offre et
d'égalité d'accés a tous les usagers du systéme de
santé dans les domaines médicaux couverts par les
réseaun.

Typologie des réseaux de santé

A partir des analyses cartographigues, pour chague
réseau un territoire dtintervention précis pourra
étre défini - &chelon régional, échelon départe-
mental, #chelon cantonal, échelon communal, pays,
communautés de communes, Ce travail permettra de
répondre 3 |2 question suivante : quelle pourrait &tre
la bonne dimension territoriale pour un réseau de
santé ? Un positionnement de vingt-quatre réseaux
de santé franc-comtais dans un de ces sept groupes
parmettra de proposer une typologie des réseaux
basée sur leur rayonnement territarial,

Evaluation

Sur le plan juridique, la lof du 4 mars 2po2 impose
aux réseaux de sant® de procéder a des aclions
d'évaluation 2fin de garantir la qualité de leurs
services et prestations. Les &léments cartographiques
pourront &tre intégrés a ['évaluation du réseau.
Il serait dailleurs intéressant que les différents
réfBrentials d'évaluation* * intégrent des gquestions
syt les représentations cartographigues de l'activité
du réseau.

Financement des réseaux

Ce travail permettra aussi aux réseaux de justifer
des demandes de financement auprés de collectivités
associées 3 leurs territoires d'intervention. Des illus:
trations cartographiques parlent plus aux décideurs
institutionnels que des rapporiz.
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