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DREES-IRDES 
 

Examen d’opportunité 

4 octobre 2017 



Contexte 
 

• Enquête pilotée au niveau européen par Eurostat 
 Règlement européen voté en janvier 2018 par la Commission européenne  

 

• Historique de l’enquête 
– 1ère vague : facultative, support : handicap-santé en ménages (HSM, 2008) 

– 2ème vague : obligatoire, support : enquête santé et protection sociale (EHIS-
ESPS, 2014) 

– 3ème vague : en faire un dispositif à part entière, reconduit à l’identique tous les 
6 ans 

 

• Le ministère chargé de la santé a décidé d’étendre cette enquête aux 
5 DROM 



Objectifs de l’enquête 
1. Suivre et étudier l’état de santé et les déterminants de santé de la 

population :  
Surpoids, obésité, pratique régulière d’un sport, consommation de fruits et de légumes, renoncement 
aux soins… des chiffres alimentant notamment le Rapport « État de santé de la population » et 
permettant de répondre à de nombreuses demandes 

2. Situer la France en Europe 

3. Recueillir de l’information sur l’état de santé, le recours aux soins et 
les déterminants de santé dans les DROM 

4. Éclairer les thématiques liées au système d’assurance santé en 
France 

Module sur la complémentaire santé : estimation des taux de couverture en population générale, 
répartition entre couverture individuelle et collective, coûts des contrats, satisfaction à l’égard des 
remboursements 

 



Apports par rapport au dispositif statistique existant 
• Arrêt de l’enquête santé et protection sociale : la mise en place d’une enquête ad 

hoc récurrente est nécessaire pour répondre à la demande européenne (objectif 2) 

 

• Il s’agit de la seule enquête généraliste sur la santé en France (objectif 1) 
– Les Baromètres santé de Santé publique France sont devenus thématiques 

– L’enquête SRCV comporte un module santé (30 questions contre 150 pour l’enquête santé 
européenne) ; coordination au niveau européen 

 

• La dernière observation de la santé dans les DROM date de 2014 (objectif 3) : 
Baromètre DOM de l’Inpes 
– Cas spécifique de Mayotte : enquête de Santé publique France avec examens de santé prévue en 

2018 mais des objectifs différents 

 

• Concernant l’objectif 4, un module sur la complémentaire santé a également été 
introduit dans SRCV mais 
– il ne permet pas de calculer un taux de couverture en population générale 

– les questions sur le non-recours aux soins pour raisons financières y sont moins développées 

 

 
 



Caractéristiques de l’enquête 
• Champ : 15 ans ou plus 

• Effectif visé : 
– 11 300 répondants pour la métropole 

– 1 500 par DROM 

• Durée de l’interrogation : 45 minutes 

• Questionnaire imposé par Eurostat avec des adaptations prévues 
pour les DROM 

• Base de sondage : les fichiers fiscaux, sauf à Mayotte (et en  

     Guyane ?) 

• Organisation de la collecte   : 
– Prestataire privé pour la métropole 

– Réseau d’enquêteurs Insee pour les DROM 



Appariements envisagés 
 

• Enrichissements avec les fichiers fiscaux 

 

• Appariement avec le Système national des données de santé 
– Richesse d’information sur les consommations de soins (ville, hôpital, 

soins de suite, médicaments, etc.) qu’il est impossible de recueillir 
dans une enquête ; dimension longitudinale qui permet des études en 
panel 

– Travaux de recherche sur les inégalités sociales de santé 

– Apport des données d’enquêtes au-delà des variables sociales : 
exemple de la santé mentale 



Calendrier 
• Actualité :  

– Métropole : rédaction de l’appel d’offre 

– DROM : test papier à La Réunion et à Mayotte en novembre 

• Avril 2018 : passage devant le Comité du label 

• Fin 2018/début 2019 :  
– Tests CAPI métropole et DROM 

– Autorisation de la CNIL  

• Collecte : 
– Métropole : deux vagues, avril-juillet 2019 ; septembre-décembre 2019 

– DROM : juillet-décembre 2019 

• 2020 : 
– Envoi des données à Eurostat, 9 mois après la fin de la collecte 

– Premières publications 



 

 

 

Merci de votre attention 

 


