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Médicométrie 
 

 

- Considérer la santé dans sa 

totalité, c'est à dire en incluant 

la recherche et la prévention en 

amont et le suivi en aval.   

 

- Évaluer la participation à la 

vie des territoires, l’offre de 

proximité, le rayonnement à 

plus grande échelle … 

 

 





• Le Cas angevin : 

 

• Contribution par les 
services (Soins) 

• Contribution par l’activité 
économique 

•  Contribution par l’emploi 

•  Contribution par la 
fonction universitaire 

 



Coefficient  

d’emploi  = 

indirect 

PIB Régional X 0,63 

________________________ 

 

Nombre d’emplois régionaux 

En multipliant le nombre d’emplois au CHU par ce coefficient on calcule les 

emplois indirects liés à l’activité hospitalière 
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• Question posée :  

 

• La présence d’un CHU dans une agglomération telle 
que celle d’Angers contribue-t-elle à la constitution 
d'un pôle d'excellence  par : 

 -  Le caractère exceptionnel des biens produits et/ou 

 - Des liens ou implications dans le domaine de la recherche et la formation 
et/ou 

 -  La production d'une forte valeur ajoutée économique et/ou 

 -  Des effets d'image et de rayonnement dans un large périmètre ? 



3 catégories de production 

 

 

L'offre de soins s'apparente à la production de services dont 

certains sont marchands, d'autres non-marchands mais dans un 

rapport tronqué au marché du fait de l'existence de dispositifs 

assuranciels et d'aide sociale.  

 

La production industrielle (industrie du médicament, de 

l'appareillage et de l'équipement des établissements de soins, …) 

qui entre dans une logique de marché avec certaines régulations 

(code des marchés publics) 

 

La fourniture de biens et de services courants, spécialisés ou non 

en santé à destination des établissements de santé (et des 

professionnels), qui peuvent constituer un marché local important. 



 



 







• Une participation à la vie locale assez (trop?) 
faible : 

 

– Réseaux de santé 

– Peu d’implication dans la prévention, promotion 
de la santé dans la ville et l’agglomération 

– Cependant un impact net sur l’urbanisme et le 
profil social de son quartier 

– Très peu d’impact sur le tissu industriel local 



68 entreprises dans le secteur de la santé dans le  Pays d'Angers (hors 

professions libérales de santé) 

 

Ces entreprises sont de petite taille. Seules deux dépassent le seuil des 200 

employés  

 

1213 emplois. Nombre moyen d’employés : 10.18 

 

23/68 ne créent d'emploi que pour leur gérant 

 

Ce tissu modeste de PME  représente néanmoins un chiffre d'affaire estimé à 

1.7 milliards d'Euros par an  

 

 

Le CHU, élément structurant, ne suffit donc pas à faire émerger un 

véritable pôle économique en santé. Mais cet effet structurant est-il 

réellement et suffisamment exploité ? 


