q PROJET DE SANTE DE LA REUNIONET DE MAYOTTE-PRS 2

D Agence de Santé

Boden kel J Analyse des taux de recours, flux de patients, et projections d’activité

L'ARS Océan Indien agit pour la santé
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GREFFES D’ORGANES ET GREFFES DE CELLULES HEMATOPOIETIQUES —
MAYOTTE / REUNION
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Etablissement avec autorisation d’activité : CHU site Nord

En 2015, il y a eu 94 séjours de patients résidant a La Réunion et 6 patients domiciliés a Mayotte pour
une greffe d’organes en 2015. Le taux de recours standardisé pour 1 000 habitants a La Réunion et a
Mayotte est inférieur a celui de la France entiére (respectivement 0,12 et 0,03 vs 0,17).

-m tere

Mayotte os
entiére

Nombredeséjours—2015 1) 6 94

Nombredelits installés —31/12/2015 (2

Taux derecours brut pour1 000 habitants —2015(1)@) 0,03 0,11 0,17

Taux de recours standardisé pour 1 000 habitants —2015 (1)(3) 0,03 0,12 0,17
Sources : (1) PMSI, (2) SAE, (3) INSEE estimation population 2012,

Définition

Nombre de séjours : il s’agit du nombre de séjours des patients résidant sur un territoire quel que soit I'établissement o ils ont séjournés.

Taux de recours brut : nombre de séjours de patients résidant sur un territoire pour 1 000 habitants du territoire. Attention, il n’est pas possible de comparer des
taux de recours brut entre territoire.

Taux de recours standardisés : nombre de séjours de patients résidant sur un territoire standardisés sur la population de la France entiére de 2012 pour 1 000
habitants. Permet de faire des comparaisons entre territoire.

Flux d’attractivité : déplacement entre la commune de résidence des patients et le lieu d’exécution de I’acte ou de I'hospitalisation.

Le nombre de jours potentiels, estimés et besoin en lits estimés sontbasés sur une exploitation annuelle d’un lit de 365 jours, pour un taux d’occupation moyen de
90%.
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A La Réunion, les taux de recours les plus élevés se situent sur les communes de Bras Panon (0,27), Cilaos
(0,21) et Saint-André (0,21). A I'opposé, les communes de Salazie, 'Entre Deux et Sainte-Rose n’ont
aucun patient hospitalisé pour une greffe. Le CHU Nord a enregistré 50 séjours (soit 53% des séjours) et
le CHU Sud 12 séjours.

Sur les 94 patients résidant a La Réunion, 34 séjours ont été effectués en métropole, soit 36% des
séjours. Pour les patients résidant a Mayotte (6), 3 séjours ont été effectués a La Réunion et 3 en

métropole.

GREFFES D’ORGANES ET
GREFFES DE CELLULES
HEMATOPOIETIQUES
EN 2015

Réunion : 94 séjours
Mayotte : 6 séjours

Taux de recours standardisé
(nb séjours pour 1000 hab.)
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Les taux de recours standardisés par
commune pour Mayotte sont indisponibles
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CHU Nord
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REUNION CHU Nord CHU Sud GHER Métropole Total
Greffes rénales 36 7 43
Greffes cardiaques 7 7
Greffes moelles osseuses 11 12 1 9 33
Autres greffes 11 11
Total 47 12 1 34 94
Source : PMSI

MAYOTTE CHU Nord Meétropole Total

Greffes moelles osseuses 3 2 5

Autres greffes 1 1

Total 3 3 6

Source : PMSI
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I1- PROJECTION 2020, 2030, 2040"

Toute chose égale parailleurs, les projections sont basées sur I’évolution de la population -estimation INSEE - a horizon 2020,
2030, 2040 et sur le taux de recours constant de La Réunion (scénario 1) ou de la France entiére (scénario 2)

>
Au regard des projections de population et au | 13

recours a I"hospitalisation en 2015, le scénario 1 Lo /
estime un besoin de 7 lits en 2015 et 10 lits en /

2040. 140
situation réelle

Estimation du nombre de séjours

120 —

en 2015
Le scénario 2 estime un déficit du nombre de 7 | |, | //_

\4
lits en 2015 et de 14 lits en 2040. -

80
2015 2020 2030 2040 z
====scénariol:taux recours régional 2015 constant-0,11 %o 8
_ ===scénario 2 :taux recours national 2015 constant-0,17 %o :3/

2015 2020 2030 2040

Scénario 1 Taux de recours (%o) 0,11 0,11 0,11 0,11

taux de recours régional 2015 Nombre de jours estimé 2889 3464 3762 4004
constant Besoin en lits (+) /Excédent (-) 7 9 9 10

Scénario 2 Taux de recours (%) 0,17 0,17 0,17 0,17

taux de recours national 2015 Nombre de jours estimé 4357 4796 5209 5543
constant Besoin en lits (+) /Excédent (-) 7 12 13 14

Source : PMSI MCO

11— SYNTHESE

Au regard des taux de recours, aux projections d’activité et a I’évolution des pathologies cardiaques a La

Réunion et a Mayotte, il est proposé d’envisager une autorisation de greffe cardiaque permettant ce
type de prise en charge dans|’Océan Indien.

Par ailleurs, I'activité de greffe rénale doit étre renforcée au regard de la prévalence importante de
I'IRCT.

les projections ne concernent que La Réunion car a cejour I'INSEE ne produit pas de projection de population sur Mayotte.
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