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Horizon 2030 : progression de 25 % du nombre de 60 ans et plus en

Haute-Vienne

Evolution de  Evolution de la Part de la
q la population  population agée  population agée
ARIEIDRCE CDam E s des 60 ans et potentiellement dépendante
plus (en %) dépendante (en %) (en %)
2012 2020 2030 2012-2030 2012-2030 2012 2030
Centre Haute-Vienne 62 860 71740 79 600 + 27 + 27 8,7 8,7
Nord Haute-Vienne 13 990 15 240 17 030 +22 +6 10,9 9,5
Ouest Haute-Vienne 14 820 16 120 17 980 + 21 +10 10,3 9,3
Sud-Est Haute-Vienne 16 900 18 350 20760 +23 +8 11,5 10,1
Haute-Vienne 108570 121450 135370 + 25 +19 9,6 9,1
Limousin 230190 256 120 285 380 +24 +17 10,2 9,6

@000 Source : Insee, Enquétes Handicap-Santé 2008-2009, RP 2007, Omphale 2010

marqué. En 2007, il se situait au huitieme
rang des 262 régions d’Europe pour la part
des 65 ans et plus. C'est aussi la région la
plus agée de France. Les 60 ans et plus
représentent une personne sur trois en
Creuse contre une sur quatre en
Haute-Vienne. Au sein méme de ce dépar-
tement, les territoires ne sont pas touchés
de la méme fagon par le vieillissement, le
secteur centre Haute-Vienne se distinguant
par une population aujourd’hui plus jeune.

Un habitat
pas toujours adapté

En Haute-Vienne comme en Limousin, la
majorité des personnes agées vivent en
maison, quel que soit leur age. Mais au fil
du vieillissement, I"appartement ou |’éta-
blissement spécialisé prennent progressive-
ment le relais de logements devenus mal
adaptés. Trop grands, trop chers ou mal
agencés, ils ne répondent plus a la perte
partielle ou totale d’autonomie de leurs
occupants. Les difficultés augmentent pour
les personnes dont la mobilité se réduit et
pour celles qui se retrouvent seules. Ainsi,
pres de la moitié des bénéficiaires de I'allo-
cation personnalisée d’autonomie (APA) vit
dans une maison avec escaliers, et un quart
des personnes vivant seules occupent un
logement de cinqg pieces ou plus. Au final,
si entre 60 et 74 ans, huit personnes sur dix
habitent une maison, elles ne sont plus
qu’une sur deux a plus de 85 ans.

La solitude et le sentiment d’insécurité sont
les premiers motifs invoqués pour une
demande d’admission en établissement
pour personnes agées. L’aggravation de la
dépendance et la sortie d’hospitalisation
viennent ensuite.
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A domicile ou
en établissement

Mise en place en 2002, I’APA
permet aux personnes dépen-
dantes agées de plus de 60 ans de
financer en partie les aides
humaines et techniques néces-
saires pour les accompagner
dans la réalisation des actes de la
vie quotidienne. L’APA n’est pas
soumise a conditions de ressour-
ces, mais la participation laissée
a la charge du bénéficiaire est
modulée en fonction de ses reve-
nus.

A la mise en place du dispositif
en 2002 et jusqu’en 2006, les
dépenses liées au versement de
I’APA ont connu une croissance
de l'ordre de 9 a 10 % par an.
Cette progression se poursuit,
mais fléchit légérement depuis
2006 (+ 8 % par an en moyenne).
Ce fléchissement est plus marqué
en Haute-Vienne (+ 3,2 % par an
en moyenne entre 2007 et 2010).
Dans le département, fin 2010,
prés de 9 000 personnes bénéfi-
cient de I’APA.

La question de la prise en charge
des co(ts associés a la perte d’au-
tonomie constitue une difficulté
particuliere pour les personnes a
faibles revenus. En Haute-
Vienne, la moitié des personnes
de 60 ans et plus dispose d’un
revenu mensuel inférieur a 1 550
euros pour les hommes et 1 280
euros pour les femmes. Et par un
effet de génération, ce revenu
médian est plus faible chez les
plus agés. Or, dans le départe-

ment, le prix moyen d’un séjour
permanent en établissement
d'hébergement pour personnes
agées dépendantes (EHPAD)
s’éleve en moyenne a 1 700
euros mensuels pour l'usager. Le
complément de financement
éventuellement nécessaire est
assuré par des aides sociales,
mais aussi parfois, par le recours
a la solidarité familiale.

Les politiques et les dispositifs de
maintien des personnes agées
dépendantes a leur domicile se
développent. Ainsi, dans le
département, elles concernent
six bénéficiaires de I’APA sur dix,
une proportion similaire a celle
observée au niveau national et
qui a peu évolué ces dernieres
années. Cependant, le maintien a
domicile est naturellement lié au
niveau de dépendance. Ainsi,
parmi les personnes les moins
dépendantes en France (GIR4),
prés de huit bénéficiaires de
I’APA sur dix vivent a leur domi-
cile. lls ne sont plus que deux sur
dix dans ce cas parmi les plus
dépendants (GIRT).

Une population
vieillissante, mais
moins qu’ailleurs

Des situations contrastées
en 2030

- Insee 2012
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Nombre de
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dépendantes en 2030
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Evolution du nombre de personnes agées
potentiellement dépendantes entre 2012 et
2030, en %
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Si les tendances démographiques actuelles
se poursuivent, la progression du nombre
de personnes de 60 ans et plus sera effec-
tive dans tous les départements, mais moins
marquée en Haute-Vienne qu’au plan
national. Cette progression s’explique par
I’effet combiné de deux phénomeénes :
d’une part, une espérance de vie qui
augmente et d’autre part, I’arrivée progres-
sive aux ages élevés des générations

nombreuses issues du baby-boom.

Aujourd’hui, en Haute-Vienne, on
dénombre 108 570 personnes agées de
60 ans et plus. En maintenant les tendances

Une progression soutenue pour
le centre Haute-Vienne
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démographiques récentes en
matiere de mortalité et de migra-
tions, leur nombre progresserait
de 25 % a I’horizon 2030, soit
27 000 personnes supplémentai-
res. En France métropolitaine, la
progression serait de 34 % sur la
méme période.
En 2030, un Haut-Viennois sur
trois serait alors agé de 60 ans ou
plus. Avec I’allongement de I'es-
pérance de vie, c’est le nombre
des nonagénaires et des cente-
naires qui connaitrait la plus forte
hausse (+ 67 %). Ce
vieillissement annoncé
s’accompagnera inévita-
blement d’une progres-
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sion de la dépendance.
La Haute-Vienne
concentre aujourd’hui
prés de la moitié de la
population dépendante
du Limousin. Celle-ci
devrait progresser de
10 % a I’horizon 2020 et
de 19 % d’ici 2030. La
Haute-Vienne compte-
rait alors 12 500 person-
nes potentiellement

100

2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024 2026 2028 2030

Evolution du nombre de personnes agées potentiellement dépendantes a

I’horizon 2030 par territoire

dépendantes. Des trois
départements limousins,
elle connaitrait I"évolu-
tion la plus forte :
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respectivement 17 % pour la
Correze et 12 % pour la Creuse.
Toutefois, ces évolutions seraient
contenues comparées a la France
métropolitaine ot le nombre de
personnes potentiellement
dépendantes devrait augmenter
de plus de 30 % entre 2012 et
2030.

La dépendance reste
fortement liée a I'age

La prévalence de la perte d’auto-
nomie augmente avec l’age.
Cependant, grace aux progres
médicaux, économiques et cultu-
rels, la vieillesse se matérialise
aujourd’hui plus tardivement. La
perte d’autonomie peut étre
évitée ou retardée par des actions
médicales ou médico-sociales,
mais le maintien du lien social
des personnes agées avec leur
entourage joue également un
role important.

Au cours des décennies a
venir, la dépendance concernera
des personnes de plus en plus
agées :en 2030, un dépendant
sur trois serait au moins
nonagénaire contre un sur quatre
actuellement.

L’'espérance de vie plus élevée

forcal



IAfin d’améliorer la qualité du service public départemental, notamment en
matiere de coordination gérontologique, le Conseil général de la
Haute-Vienne a mis en place une organisation de ses services basée sur
trois secteurs ruraux et un secteur central englobant Limoges. Vingt neuf
points d’accés (portes d’entrée), situés a moins de quinze minutes du domi-
cile de chaque Haut-Viennois, maillent ainsi ces territoires.

Pour les personnes agées, des référents autonomie apportent une réponse
de proximité en matiere d’information, d’orientation, de conseils et d’ac-
compagnement pour les démarches et enfin de suivi des bénéficiaires de
prestations.

Les résultats de cette étude démographique doivent avant tout servir a
apprécier I’évolution future des populations sur ces différents territoires
pour ensuite fixer les objectifs a atteindre quant au développement de
I'offre de service a destination des personnes agées pour les prochaines

' ‘ CNSA

Caisse nationale de
solidarité pour I'autonomie

Pour connaitre les coordonnées des personnes ressour-
ces en matiére de gérontologie : consulter le site
www.cg87.fr

Le zonage d'intervention du Conseil général de la Haute-Vienne

_Cette étude a bénéficié du soutien de la caisse nationale de solidarité pour ['autonomie.

- Insee 2012
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pour les femmes conduit a une surrepré-
sentation féminine aux ages avancés. De
plus, la solitude et l'isolement de ces
femmes sont des facteurs pouvant aggraver
I’entrée en dépendance. Malgré la réduc-
tion des écarts d’espérance de vie entre
hommes et femmes, la part des femmes
dans la population dépendante serait de
plus de 60 %. Le nombre d’hommes

concernés augmenterait plus
fortement : + 26 % contre
+ 15 % pour les femmes.

Le secteur centre
Haute-Vienne
se démarque

La progression du nombre de
personnes agées dépendantes
pose la question de la répartition
et de l'organisation des services
de soutien a domicile ainsi que
celle de la construction d'établis-
sements pour personnes agées.
Combien de places supplémen-
taires devront étre ouvertes dans
les années a venir ? Ou
devront-elles étre implantées
pour répondre au mieux aux
besoins 2 En 2012, on dénombre
52 établissements pour person-
nes agées en Haute-Vienne pour
une capacité d’accueil de 4 677
places en hébergement perma-
nent ou temporaire, dont 320
places pour les malades
d’Alzheimer ou apparentés.

Les quatre zones d’intervention
définies par le Conseil général

=P

seraient marquées de facon diffé-
renciée par le vieillissement et la
progression de la dépendance.
Ainsi, le secteur centre Haute-
Vienne, qui englobe l'unité
urbaine de Limoges, aujourd’hui
le plus peuplé et le moins agé, est
celui qui vieillirait le plus vite. Le
nombre de dépendants vy
augmenterait fortement et de
facon continue (+ 27 %). Pour
les autres territoires, plus ruraux
et déja plus agés, les progressions
seraient plus contenues : + 6 %
pour le Nord Haute-Vienne,
+ 8 % et + 10 % pour le Sud-est
et pour I'"Ouest Haute-Vienne.
Pour ces territoires, la progres-
sion serait réguliere jusqu’en
2018-2020 pour atteindre un
palier, avant de croitre a
nouveau a partir de 2028. A cet
horizon, les premiéres vagues
des générations du baby-boom
atteindront 80 ans, age ou la
prévalence de la dépendance
commence a croitre sensible-
ment. Tous les territoires connai-
traient ensuite un nouvel accrois-
sement du nombre de personnes
agées dépendantes.
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