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Les pathologies mentales : 

un fardeau considérable et un gradient social marqué

• Une personne sur cinq est atteinte d’un trouble mental par an

• Coûts directs et indirects estimés à 109 Mds € en Fr

• Inégalités sociales de santé mentale connues

• Une population qui a peu recours aux soins (treatment gap)

� Recherche d’inégalités sociales de recours



Objectif

Identifier les facteurs associés au recours aux soins

de santé mentale

�Socioéconomiques (individuels et contextuels)

�Démographiques

�Caractéristiques de l’offre de soins

tout en ajustant sur les autres facteurs associés

�Cliniques

�Psychosociaux

�Culturels/ idéologiques

�…



Méthodes

Population d’étude

�Adultes souffrant d’au moins un trouble mental en population 

générale française

Variable d’intérêt

�Recours aux soins « formels » de santé mentale : un 

professionnel ou à un établissement de santé

Potentiels facteurs associés (revue de la littérature)

Méthode d’analyse

�Analyses bivariées pour identifier les facteurs à conserver

�Régressions logistiques



Données mobilisées

� Quatre enquêtes en population 

générale

→SMPG : 1999-03, n = 39 617

� Bases médico-administratives

Cliniques : dgc, gravité, comorbidités

Socioéconomiques : revenus, éducation, emploi

Démographiques : âge, sexe, migration

Psychosociaux : soutien social, stigma

Culturels/ idéologiques : religion, recours informels

Socioéconomiques : indicateurs de défavorisation

Géographiques : ruralité vs urbanicité, effet territoire

Offre de soin : densité de professionnels de santé, 

pratiques hospitalières, nombre d’ETP, densité de lits 

spécialisés, offre médico-sociale

Facteurs individuels :

Facteurs Contextuels



Résultats SMPG : description

Population d’étude

�Trouble identifié par questionnaire diagnostic MINI 

→n = 13 822 (♀ 57,4%) soit 37% des enquêtés SMPG

→61 % trouble seul, 25% avec 2 troubles, 15% 3 ou +

→22 134 « troubles »
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Résultats SMPG : taux de recours

45,8% des individus ont un recours formel
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Facteurs associés au recours formel :

• Sexe / âge

• Revenu familiaux

• Pays d’origine

• Situation maritale

• Activité professionnelle

• Religion

• Troubles mentaux

• Recours informel

Résultats SMPG : analyse bivariée

P < 0.2



• Sexe (homme) 

• Avancée en âge

• Revenu familiaux

• Pays d’origine (Asie, Maghreb, Afrique noire, DOM)

• Situation maritale

• Activité professionnelle (actif vs inactif, ouvrier vs 
autres)

• Religion

• Troubles (dépression, T. anxieux, T. bipolaire, risque 
suicidaire)

• Recours informel

Résultats SMPG : modèle multivarié

P < 0.05



Discussion

Recours formel hétérogène

Recours informel également

Analyse nécessaire par groupe de pathologies



Perspectives

Appariement avec les variables d’offre des secteurs de 

psychiatrie concernés

Analyses sur les trois autres enquêtes nationales

� ESPS : localisation à l’IRIS et appariement SNIIRAM pour le recours

� HSM 2008 : facteurs psychosociaux, appariement SNIIRAM

� Baromètre Santé : comportements de santé, pathologies spécifiques

Analyse comparative des résultats
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Troubles N (%)
% 

Hommes

% 

Femmes

Comorbidités

psychiatriques

T. anxieux 8 502 (61,5) 37,7 62,3 49%

Dépression 4 270 (30,9) 37,2 62,8 73%

Risque suicidaire 4 162 (36,7*) 39,2 60,8 66%

T. bipolaire 1 458 (10,6) 43,8 56,1 76%

U. nocive d’alcool 1 675 (12,1) 80,5 19,5 62%

U. nocive de drogues 1 068 (7,7) 73,4 29,6 74%

T. Psychotique 1 049 (7,6) 51,1 48,9 76%



Résultats SMPG : Multivarié

Variables significativement associées au recours formel OR IC (95%)

Femme vs homme 1.6 1.5 1.8

25 – 34 ans (vs 18 - 25 ans) 1.5 1.3 1.8

35 – 44 ans 2.4 2.0 2.9

45 – 54 ans 2.9 2.4 3.5

55 – 64 ans 2.8 2.3 3.6

65 ans et + 1.9 1.5 2.6

Origine Afrique (vs Fr.) 0.5 0.4 0.7

Asie 0.4 0.2 0.8

DOM 0.5 0.3 0.8

Maghreb/M.O. 0.6 0.5 0.8

Cadre (vs ouvrier) 1.3 1.02 1.6

Chômeur 1.2 1.02 1.5

Employé 1.2 1.05 1.5

Prof. intermédiaire 1.2 1.01 1.5

retraité 1.3 1.04 1.7

Autre inactif 1.6 1.3 1.9

Recours informel 2.7 2.4 2.9



Troubles N (%) % Migration % Pas de migration

T. anxieux 8 502 (61,5) 31,3 68,9

Dépression 4 270 (30,9) 33,2 66,8

Risque suicidaire 4 162 (36,7*) 29,2 70,0

T. bipolaire 1 458 (10,6) 29,7 70,3

U. nocive d’alcool 1 675 (12,1) 36,0 64,0

U. nocive de drogues 1 068 (7,7) 43,6 56,4

T. Psychotique 1 049 (7,6) 37,9 62,1

Total 13 822 31,5 68,8



recoursrelati

on 1 vs 0

2.227 2.030 2.442

recoursreligi

on 1 vs 0

1.202 0.905 1.598

recourstradi

1 vs 0

0.814 0.684 0.968

recoursmedo

cinf 1 vs 0

5.663 4.489 7.143

recoursmdou

ce 1 vs 0

2.321 2.082 2.588





Facteurs individuels :

�SMPG : 1999-03, n = 39 617

� HSM : 2008, n = 39,000

� Baromètre Santé : 2010, n = 27,637

� ESPS : 2014, n = 27,637

Facteurs Contextuels

� Base publique des équipements

� Données recensements 

� FINESS

� SAE

� RAPSY

� RIM-P


