MEDICALES ET PARAMEDICALES

CENTRE D'INFORMATION SUR LES PROFESSIONS

INFO-SANTE

avec son logiciel convivial
d’accés et de traitement statistique

Une mine d'informations dans votre PC: La base Info-Santé (données agrégées)

fournit des données chiffrées et documentées sur le systéme de santé belge. 750 Mb sur Cd-
Rom et via Web

Nombreuses variables, multiples ventilations, des centaines de pages de documentation :
source, définition, mode de calcul et précautions pour chaque variable

Le logiciel est accompagné de tutoriels. La base est également disponible sur notre site web

Les variables « courantes » sont indiquées par un « C »

VARIABLES DISPONIBLES DANS INFO-SANTE

dans la colonne de droite

4. Services, programmes et actions de santé

1.

- par année et sexe, depuis 1955,
- par age, nationalité (belges ou étrangers), région, province et

- prévisions de population, jusqu'en 2060,

- % 65+ dans pop. totale, coefficient de dépendance, intensité du

La population (INS) :

arrondissement, depuis 1970 ou 1981
par région, sexe et classe d'ages

vieillissement, type cohabitation des 65+ (% et nombre) (INS),

2. Indicateurs économiques

nécessaires a l'interprétation de séries exprimées en francs :
- Indice des prix a la consommation en base 1981, 1988 et 2004,

- Indice dit « de santé », en base 1988, a partir de 1994 (idem)

- Indice des prix de certains biens et services de santé et des dépenses

depuis 1920 (Ministere des Affaires économiques)

Indice des prix des dépenses de santé supportées par les
consommateurs (idem)

des ménages en médicaments (idem)

3. Facteurs de santé : conditions de vie et comportements

3.1. Conditions de vie - revenus et protection sociale :

- Dépenses et ressources de la Sécurité Sociale (Ministere des Affaires
- Population active et inactive et taux d'activité (Ministere de I'Emploi et
- Emploi intérieur, taux d'emploi et bénéficiaires des mesures de

- Chémeurs et taux de chémage (vs population assurée ou active)

- PIB et PNB : montant, montant par habitant et indice géographique par

- Revenu brut des particuliers et consommation courante (idem)
- Impéts, cotisations sociales, dépenses et besoins de financement des

- Sécurité sociale : Prestations sociales par hab., Allocations pour

sociales - ex Ministére de la Prévoyance Sociale)
Travail)

création d'emploi (idem)

(ONEM et MET).

rapport au pays (INS et Institut des comptes nationaux)

pouvoirs publics (idem)

handicapés, Revenu garanti aux personnes agées (MAS-MPS).

3.2. Conditions de vie (autres) :

- Disponibilités et achats alimentaires (IEA)

- Tabac : prix, pression fiscale et ventes (FEDETAB)

- Equipement des ménages (IEA)

- Taille des ménages et % de la population dgée vivant seule (PSBH)

- Echecs, retards et avances scolaires, scolarisation, langue parlée et

niveau, ... (diverses sources)

3.3. Comportements
- Accidents de la route : nombre, victimes et taux, selon année, age et

- Alimentation : types, calories, nutriments, vitamines, oligo-éléments,

- Consommations a risque : alcool, tabac, tranquillisants : ampleur, %

- Comportements de santé ou a risque : ceinture de sécurité (PROMES)
- Activités (types, budget-temps, activités selon I'h., production. domest.)
- Sports , loisirs , vidéo (IP, CRIOC)

- Contraception (type, % utilisant, motifs de refus) (IHF , NEGO , StL)

- Sexualité : fréquence, age 1er rapport , rapports prénuptiaux , nbre de

- Naissances selon I'age de la mére; naissances/1000 hab. (ISP)
- Prévention : hygiéne dentaire (PROMES), connaissance inadéquate

- Dépistage: attitudes, expérience, ancienneté dernier examen (ECC)*
- Vaccinations (% couverture) (PROVAC, Médecins vigies)*

circonstances (jour, alcool, temps, luminosité, ...) (INS)

graisse, produits frais (ampleur/personne et % vs idéal),
alimentation chez enfants et adolescents (CBGS, BIRNH)

consommateurs, spécificités chez femmes et adolescents... (BIRNH,
CBGS)

partenaires , rapports homosexuels, rapports anals (IHF, St Louis)
Statut reproductif, accouchements (nombre et taux) (INAMI),
avortements (St Louis)

SIDA (St Louis), respect de recommandations anti-cancer (ECC)

4.1. Personnels de santé

- Praticiens agréés par I'lNAMI : médecins, dentistes, accoucheuses,
infirmiers, kinésithérapeutes, logopedes, opticiens, acousticiens,
orthopédistes, bandagistes, depuis 1974 (INAMI)

- Praticiens conventionnés, données nationales depuis 1974 (INAMI).

- Praticiens actifs dans le cadre de I'assurance maladie obligatoire au
cours d'une année donnée (INAMI)

- Professions de santé : Activités et fonctions (Recensement)

- Effectifs : médecins (+ spécialistes et candidats-spéc.), dentistes,
pharmaciens et vétérinaires, sans détail depuis 1910 et ventilés
par sexe, groupe d'ages et type de diplomes depuis 1975 (MAS)

- Médecins : fonctions curatives (ambulatoire-hospitalier) , non-
curatives et non-actifs dans le secteur sanitaire, en équivalents
temps-plein (=ETP), par année, spécialité, age, sexe, région,
(UCL-SESA)- Généralistes et spécialistes actifs (ETP) :
densité/10 000 hab. (UCL)

- Gynécologues et pédiatres actifs (ETP) : densités spécifiques (par
femme, par enfant) (UCL)

- Fonctions hospitalieres des médecins : nombre et lits par fonction,
par année, région et qualification du praticien (généralistes,
candidats-spécialistes, spécialistes, ...) (MAS -ex MSP)

- Personnel des hdpitaux, hors médecins : nombre et lits par fonction,
ventilés par année, type de personnel, type d'hépital (général,
psychiatrique), statut de propriétaire (public, privé) (MAS-MSP)

- Personnel des MR-MRS

- Aide a domicile : nombre d’aides familiales, aides-seniors (MAS)

- Professions de santé : diplémes et étudiants, par année académique
et année d’études (Fondation universitaire)

4.2. Infrastructures

- Hépitaux : nombre d'institutions, nombre de lits, capacité moyenne,
nombre de lits/ 1000 habitants, selon année, région, province,
type d’hopitaux, statut juridique, type de services (MAS -ex MSP)

- Pharmacies d'officine (nombre et habitants par officine) et
pharmacies d'hépital (Ministére des Affaires sociales -ex MSP)

- MRS et MSP : - nombre de lits et d'institutions (MAS -ex MSP)

- MRS et MSP : lits reconnus par 'INAMI

- Laboratoires de biologie clinique : nombre, personnel (MAS)

4.3. Activités

- Activités des hdpitaux (nombreuses ventilations) :

. Nombre de journées, nbre de sorties, taux moyen d'occupat.ion,
durée de séjour, journées d'hospitalisation /1000 hab. (MAS-SP)

. Admissions a I'hopital, ventilées par année et selon I'origine des
patients (province, région, pays/étranger), par sexe et classe
d'ages du patient, type d'hdpital (général, psychiatrique), et statut
(public/privé) (Min. Affaires sociales -ex MSP)

. Admissions / 1000 habitants, selon le sexe et |'origine des patients
(province, région, pays/étranger), et type d'hépital (MAS)

. Admissions a I'hopital - 1992, ventilées simultanément selon
I'origine des patients (province, région, pays/étranger), et le lieu
d'hospitalisation (province, région) (MAS)

. RCM : Séjours hospitaliers, journées et durées de séjour par
groupe de diagnostics (principaux et DRG) (Min.Af. soc. ex MSP)

- Comptabilité des hopitaux : actifs, passif, indicateurs financiers

- Activités des M.R. et M.R.S. : forfaits journaliers octroyés par
catégorie de dépendance (INAMI)

- Profils des prestations des médecins, dentistes, pharmaciens, kinés,
infirmiers, biologistes, opticiens : montants, actes, dispensateurs
(nombre et % des agréés), actes et dépenses par prestataire,
distribution de praticiens selon niveau d'activité (INAMI)

- Profils de prescription en matiére de kinésithérapie et de soins
infirmiers (INAMI)

- Revenus déclarés des médecins indépendants ((INS)

- Chémage de professions de santé (ONEM)

- Aspects qualitatifs des activités (ECC) :

. Accord des médecins avec les recommandations anti-cancer
. Connaissance des normes de dépistage

C : variables « courantes », mises a jour




4.4. Assurés (dits Bénéficiaires) de I'T'NAMI (1966-1999)
NB : nombreuses ventilations (année, régime d’assurance, état social,
statut préférentiel, organisme assureur, ...)

- Assurés soins de santé (INAMI) : au 30 juin et moyenne annuelle

- Effectifs des titulaires de I'NAMI et des handicapés assurés : au 30/6

- Assurés soins de santé (INAMI) : % préférentiels

- Assurance soins de santé : % de personnes a charge et personnes
a charge /100 titulaires

- Assurance soins de santé : couverture de la population (%)

- Assurance indemnités : travailleurs indemnisables par organ. assur.

4.5 Ressources, Dépenses et Actes a charge de I'lNAMI (1966~
1999) : INAMI et Min. Af. Soc - ex Min. Prévoyance sociale)

NB - Nombreuses ventilations : année, régime, type de soins, état
social, statut préférentiel, mode ambulatoire/hospitalier,...

- Accouchements : nombre indemnisés et taux

- Budgets INAMI-soins de santé : enveloppes prévues par secteur et
dépenses réelles; différence absolue et en % par secteur; idem
pour soins ambulatoires et aux hospitalisés (biol.clin., imag. méd.)

- Ressources et dépenses de |'assurance Soins de santé et de
I'assurance Indemnités : en francs, en % du revenu disponible et
en % du Revenu national (INAMI, MPS).

- Prestations de I''NAMI en actes, dépenses (en francs et en euros) et
moyennes par assuré : dépenses ventilées par grands postes :
soins médicaux, médicaments, soins dentaires, soins
paramédicaux, séjours hospitaliers et en institution, prothéses non
dentaires, rééducation fonctionnelle et professionnelle, transport
des malades. Détails ci-dessous.

- Soins médicaux : consultations, visites, actes techniques généraux
et spéciaux, biologie, radiologie, chirurgie (selon baréme des
actes), gynéco-obstétrique, forfaits (actes et dépenses)

- Soins d’infirmiers, de kinésithérapie et d'accoucheuses (actes et
dépenses)

- Soins dentaires et orthodontie : actes et dépenses

- Protheses non dentaires : implants, orthopédistes, bandagistes,
acousticiens, opticiens et matériel associé (nombre et dépenses)

- Soins aux malades hospitalisés ou en institution : dépenses, séjours

& journées en hopital et institutions associées (hopitaux généraux,
soins psychiatr., cures, colonies, préventoriums, forfaits MR/MRS)

- Rééducation fonctionnelle et professionnelle, par type de convention

- Transport des malades, par type de malades transportés

- Maladies sociales pour la période 1966-1981.

- Profils de prescription et de production (INAMI) : cf. section 4.3.

- M.R. et M.R.S. : dépenses, nombre de forfaits et nombre de
bénéficiaires, par niveau de dépendance des bénéficiaires

- Actes médicaux pour patients hospitalisés : pour toutes les variables
de soins de 'INAMI

- Soins financés par I''NAMI Moyennes par assuré, selon le type de
soins, I'état social et le statut (préférentiel ou non) : pour toutes les
variables de soins de I'INAMI (actes et dépenses)

- Incapacité primaire : cf. absences pour maladie (section 5.3)

4.6. Consommation de soins et actions de santé : autres

- Hospitalisations : journées, nombre de sorties, durée de séjour et
journées par 1000 habitants (Min. Affaires sociales -ex MSP)

- Admissions selon origine du patient (nombre ou taux /1000 hab.) ou
selon lieu d'hospitalisation (nombreuses ventilations) - MAS-MSP

- Personnes soignées en MR-MRS

- Hospitalisations : % personnes hospitalisées et % distribution selon
nombre de nuits (nombre et %) (PSBH)

- Médicaments et tranquillisants: % consommateurs -PROMES-UNMS

- Fréquentation médicale : dernier contact (ECC)

- Accouchements : nombre de cas indemnisés (INAMI)

- Prestations de I'assurance soins de santé facultative (MAS ex MPS)

- Aide a domicile (aides familiales, aides-seniors) : nombre d’heures
prestées, nombre de services et subsides, (MAS)

- Appels au Centre anti-poison

- Tabac : prix, prix/revenu, pression fiscale, recettes fiscales

C : variables « courantes », mises a jour
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5. Indicateurs de santé (module moins a jour)

5.1. Espérance de vie (par sexe et région) et
années gagnées en espérance de vie par cause (ISP)

5.2. Mortalité

- Décés : nombre et taux brut par age, sexe et cause (ISP)

- Mortalité cardio-vasculaire : taux par 10000 habitants (MONICA)
- Mortalité infantile par cause ou / 1000 naissances vivantes (ISP)
- Mortalité périnatale : taux pour 1000 naissances (ISP)

- Ratio proportionnel par cause (ULB)

- Années potentielles de vie perdues, par cause (ISP)

- Létalité du Sida (ISP)

5.3. Santé et Bien-étre

- Morbidité : alcoolisme, allergies, AVC, cancer (nombre, incidence,
taux d'incidence), démence , dépression, diabéte, hépatite,
malades chroniques, MST, oreillons, rougeole, sida, suicides
(tentatives), urgences, ... (diverses sources)

- Inégalités socio-économiques de santé (Panel Démographie)

- Paramétres physiologiques : tension artérielle, rythme cardiaque

- Parameétres biologiques : cholestérol, calcium, sodium,...

(BIRNH-MONICA)
- Dépendance dans la vie quotidienne
- Paramétres physiques : BMI, taille, poids, obésité (varia)

- Aptitude physique et aptitude au sport des conscrits (CRS)

- Intoxications, par cause (Centre anti-poisons)

- Naissances : % faible poids, prématurés, accouchements difficiles
ISP,

- Bie(n-étZe mental, Santé subjective, Sensation solitude (PROMES)

- Handicap déclaré : % personnes et taux de handicap (PSBH)

- Invalidité : Invalides indemnisés (selon durée) et Ratio 'Invalides /
Non Invalides', par sexe, classes d'ages, statut profes. (INAMI)

- Absences pour maladie : cas et jours / 100 titulaires, par sexe, classe

d'ages, état socioprofessionnel, durée du cas (INAMI-UCL)
- Absences scolaires : % de jours et % d'éleves (PSBH)

BON DE COMMANDE

Nom :

Adresse :

Code postal et commune :

Pays :

O Veuillez me faire parvenir INFO-SANTE 2011
sur CD avec son logiciel de consultation
(« Aris Consultation » + tutoriels)

Nous tenons également a votre disposition notre
logiciel d’'insertion de données « Aris Insertion ».

I vous permet de créer votre propre base de
données.

O Envoyez-moi des Informations au sujet de Aris
Insertion

Date : Signature :

A renvoyer a:

CENTRE D’INFORMATION SUR LES PROFESSIONS MEDICALES ET
PARAMEDICALES

Clos Chapelle-aux-Champs 30.92 - 1200 Bruxelles

Tél. : 32/2/764.31.64 Fax :32/2/764.31.83
Email : info.professions.sante@gmail.com




