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1. INTRODUCTION  

Lõ®laboration du contrat de ville du district du Puy-en-Velay a été menée au cours du second 

semestre de lõann®e 1999. Suite ¨ la transformation du district en Communaut® dõagglom®ration au 

31 décembre 1999, le contrat de ville 2000-2006 du district est donc devenu celui de la 

communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay. Ce Contrat doit « constituer le cadre dõune 

v®ritable recomposition de lõaction publique de lutte contre les processus de s®gr®gation urbaine et 

sociale, au service de programmes dõaction finalis®s, comportant des objectifs pr®cis et des 

obligations de résultats, dans une logique de projet territorial1».  

Inscrits dans les contrats de ville 2000-2006, les "ateliers santé-ville" visent à réduire les 

in®galit®s sociales et territoriales en mati¯re de sant® et ¨ am®liorer lõacc¯s aux soins et ¨ la 

prévention des personnes en situation de précarité. Pr®alable obligatoire ¨ toute d®marche dõateliers 

santé-ville, le diagnostic local de santé a pour objectif dõam®liorer la connaissance dõune situation 

afin de mettre en place des actions adaptées. Un diagnostic local de santé est un outil au service 

dõune strat®gie locale de sant® publique et participe ¨ lõidentification ult®rieure des grandes priorités 

dõaction ¨ mener sur le territoire. 

 

 Cõest dans ce cadre et avec la mise en place des ateliers santé ville en Haute-Loire que le 

Comit® d®partemental dõ®ducation pour la sant® (Codes) de la Haute-Loire a sollicité 

lõObservatoire r®gional de la sant® dõAuvergne (Obresa) afin de r®aliser un diagnostic local de sant® 

de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay et plus particuli¯rement lõanalyse 

« quantitative » de ce diagnostic. Cette étude vise à faire une présentation de la situation sanitaire et 

sociale de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay.  

 Ce diagnostic local a pour objectifs de rassembler des données existantes et de construire une 

cartographie sanitaire et sociale pour mieux situer les besoins des différents territoires. Cette 

analyse est donc une photographie de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay issue des 

différents éléments quantitatifs recueillis et mettant en évidence les grandes caractéristiques du 

territoire en matière sanitaire et sociale. 

Dans le cadre du Contrat de Ville 2000-2006 et du Contrat urbain de cohésion sociale de la 

communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 2007-2009, les points de fragilité sociale et urbaine 

de ce territoire ont été mis en évidence. Trois communes, le Puy-en-Velay, Chadrac et Espaly-

Saint-Marcel ont été identifiées comme étant des zones prioritaires. Cõest pourquoi, en plus des 

analyses effectuées au niveau de la communaut® dõagglom®ration, nous nous attarderons plus 

particulièrement sur ces trois communes durant ce diagnostic. 

                                                 
1 Circulaire du 31 décembre 1998 sur les contrats de ville 2000 ð 2006 
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Ce document pr®sente les r®sultats de lõanalyse quantitative effectuée sur la communauté 

dõagglom®ration du Puy-en-Velay. Il se décompose en plusieurs parties : 

- une présentation générale du territoire ; 

- un cadrage socio-démographique de la communaut® dõagglomération ; 

- un inventaire des équipements sanitaires et sociaux ; 

- une description de lõ®tat de sant® de la population ; 

- un ®tat des lieux de lõoffre de soins ; 

- une description des recours aux soins ; 

- un inventaire de lõoffre de pr®vention pr®sente sur le territoire. 

 

2. MÉTHODE  

Cette étude dresse un panorama socio-®conomique de la communaut® dõagglom®ration du 

Puy-en-Velay ¨ lõaide dõanalyses, de tableaux, de cartes et de graphiques portant sur diff®rents 

thèmes. Pour ce faire, lõObresa a sollicit® diff®rentes structures du département de la Haute-Loire 

et de la r®gion Auvergne afin dõobtenir les indicateurs permettant de faire cet ®tat des lieux. 

 

Cette analyse sõappuie sur un grand nombre de cartes de diff®rentes natures. Lõanalyse 

cartographique constitue un outil privilégié pour voir et comprendre les disparités spatiales, 

positionner une zone par rapport aux autresé 

 

Plusieurs échelons géographiques seront utilisés pour les cartes en fonction de la disponibilité 

des données. Il sera notamment présenté des cartes ¨ lõ®chelle des communes mais ®galement ¨ 

lõ®chelle des pseudo-cantons ou des codes postaux. 

 

Les différentes analyses ont été effectuées grâce aux logiciels Excel 2007® et au logiciel de 

cartographie Mapinfo version 6.0®. 

Lorsque des comparaisons ont été réalisées, la significativité a été démontrée lorsque la  p-value 

était inférieure ou égale à 0,05. 
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3. PRÉSENTATION GÉNÉRALE DU TERRITOIRE  

 3.1. Situation géographique : au cïur de la Haute-Loire 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est situ®e au cïur du d®partement de la 

Haute-Loire. Elle regroupe 28 communes réunissant 57 354 habitants sur un territoire d'une 

superficie de 453,8 km2. Elle se découpe en deux zones géographiques distinctes : une partie basse 

située entre 600 et 700 m d'altitude qui comporte le bassin du Puy et celui de la Loire, autour 

desquels gravite une partie importante des activités et de la population et une partie haute, pouvant 

atteindre les 1300 m d'altitude, composée des Monts du Velay, de plateaux et coteaux aux activités 

essentiellement agricoles, zones d'élevages et de cultures dont celle de la Lentille Verte du Puy2. 

Lõaltitude moyenne de r®sidence de la population du territoire est de 681 m. 

Carte 1 : Relief des communes de la Haute-Loire et de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

 

 

A 1h30 de Lyon et de Clermont-Ferrand, au centre de l'axe stratégique Lyon-Toulouse, le bassin 

du Puy-en-Velay est aujourd'hui tourné vers le bassin rhodanien tout en gardant des relations 

économiques fortes avec la capitale régionale de l'Auvergne.  

A moins d'une heure de Saint-Etienne et de Mende, l'agglomération présente tous les atouts 

d'une nouvelle centralité entre Midi, Auvergne et Rhône-Alpes3. 

 

 

 

                                                 
2 Article "Le coeur de la Haute-Loire : L'agglomération du Puy-en-Velay, Pays d'Art et d'Histoire" paru dans "Découverte et Patrimoine" N°8 / 

2005-2006. 
3 http://www.agglo-lepuyenvelay.fr 

Exploitation Obresa 
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Carte 2 : Haute-Loire et axes routiers 

 

 

Concernant lõaccessibilit® de la communaut® dõagglom®ration, l'aérodrome du                      

Puy-en-Velay/Loudes propose une liaison quotidienne avec Paris-Orly Sud (1h05 de vol). De plus, 

de nombreux trains directs desservent le Puy-en-Velay, qui bénéficie d'une correspondance TGV 

au départ de Saint-Étienne.  

Carte 3 : Communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

 

 

 

 

 

Source : Office du tourisme de 
lõagglom®ration du Puy-en-Velay 

http://www.hexair.com/fr/puy.asp
http://www.hexair.com/fr/puy.asp
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3.2. Composition administrative 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay a été créée dans le cadre de la loi 

Chev¯nement du 12 juillet 1999 visant ¨ renforcer et ¨ d®velopper lõintercommunalité. Sa création 

permet de conduire un projet commun concert® dõam®nagement et de d®veloppement durable de 

son territoire. Elle est composée de 28 communes situées autour de la ville du Puy-en-Velay. 

Chaque commune conserve intégralement son autonomie administrative, territoriale et financière, 

sauf en ce qui concerne les compétences dont la communauté d'agglomération à la charge et qu'elle 

exerce de plein droit à la place des communes adhérentes3. 

Carte 4 : Carte des communes de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

 
La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est entièrement comprise dans le Bassin de 

service intermédiaire (BSI) du Puy-en-Velay, le BSI ®tant lõunit® spatiale refl®tant les aires de 

d®placements des populations locales afin dõacc®der aux services et commerces dits intermédiaires4. 

 3.3. Activités économiques 

 Le bassin industriel du Puy-en-Velay est aujourd'hui tourné vers les activités tertiaires et les 

technologies de l'information et de la communication. Si la diversité des Petites et moyennes 

entreprises (PME) présentes sur son territoire constitue la richesse du tissu productif local, des 

grands noms de l'industrie agroalimentaire, pharmaceutique ou bien métallurgique viennent 

rappeler son positionnement privilégié entre Lyon, Clermont-Ferrand et Toulouse. Avec ses pôles 

de recherche et d'innovation sur l'imagerie et l'emballage, le bassin de vie et d'emploi du           

Puy-en-Velay se tourne résolument vers l'international avec une relation forte avec la Chine.  
                                                 
4 Dõapr¯s lõInsee, la gamme de services interm®diaires comprend des commerces (supermarch®, librairie, droguerie-quincaillerie, magasin 

dõ®lectrom®nager, magasin de v°tements, magasin de chaussures, magasin de meubles), des services financiers (banque ou caisse dõ®pargne, ®tude de 
notaire), des services locaux de lõEtat (gendarmerie, coll¯ge, perception), des professions de sant® (dentiste, masseur kinésithérapeute, ambulancier, 
vétérinaire). 
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 La communauté d'agglomération du Puy-en-Velay a adopté une charte de développement 

commercial et de dynamisation pour défendre et moderniser les commerces en centre ville et dans 

les centres bourgs. Elle s'inscrit dans une d®marche collective pour, dõune part, améliorer l'offre 

commerciale en respectant l'équilibre entre les grandes enseignes et les commerces indépendants, 

dõautre part, assurer un équilibre géographique de l'appareil commercial et enfin, renforcer et 

compléter l'offre du Puy-en-Velay et des bourgs ruraux en facilitant la création ou la reprise 

d'activité. 

Classée au patrimoine mondial de l'Humanité, la ville du Puy-en-Velay, préfecture de la    

Haute-Loire et centre de la communaut® dõagglom®ration, est relayée dans la valorisation de son 

patrimoine et dans l'affirmation de son identité culturelle par son agglomération. En obtenant le 

label "Pays d'Art et d'Histoire" en 2004, la communauté d'agglomération fonde aussi son 

développement sur la culture et le patrimoine.  

En termes de formation, aux côtés des pôles de recherche et de développement que 

représentent l'Ecole supérieure de l'emballage et du packaging (Esepac) et l'Institut universitaire de 

technologie (IUT) imagerie, réseaux, services de communication et chimie, un important réseau 

d'établissements d'enseignement primaire et secondaire vient renforcer l'attractivité du territoire. Le 

Centre de formation des apprentis (CFA) de Bains, qui centralise les formations allant des métiers 

de bouches à ceux du bâtiment, est l'interlocuteur des entreprises et artisans de tout le 

département. Avec d'autres acteurs institutionnels de la formation continue, le bassin de vie et 

d'emploi du Puy-en-Velay dispose donc de tous les outils de la formation mais aussi d'une main 

d'ïuvre qualifi®e et d®sireuse de se stabiliser sur son territoire3.  

 

4. CADRAGE SOCIO-DÉMOGRAPHIQUE  

 4.1. Éléments démographiques 

  4.1.1. Un territoire à dominante rurale mais avec une densité relativement importante 

 La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 28 communes et regroupe 57 354 

habitants en 1999. Sa densité, qui est de 126,4 habitants au km², est trois fois plus importante que 

celle du département de la Haute-Loire qui est de 42 habitants par kmį (densit® de lõAuvergne : 

50 hab/km²). La carte ci-après montre que la densité élevée est surtout présente autour de la 

commune du Puy-en-Velay, ¨ lõEst de la communaut® dõagglom®ration o½ lõaltitude est moins 

élevée. 

 

 

 

http://www.esepac.com/etudiants.htm
http://iutweb.u-clermont1.fr/Clermont/IUT/CompositionIUT/composition.html
http://iutweb.u-clermont1.fr/Clermont/IUT/CompositionIUT/composition.html
http://www.ifp43.fr/
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Carte 5 : Densité de population par commune en Haute-Loire 

 

La commune la plus peupl®e de la communaut® dõagglom®ration est celle du Puy-en-Velay avec 

20 489 habitants, ce qui représente 36 % de la population totale de ce territoire. En 1999, 3 010 

habitants sont recensés dans la commune de Chadrac contre 3 553  à Espaly-Saint-Marcel. 

La classification de lõInstitut national des statistiques et des ®tudes ®conomiques (Insee) a ®t® 

utilisée afin de caract®riser les communes de la communaut® dõagglom®ration. Celles-ci sont 

réparties en quatre types : ville centre, banlieue, ville isolée et commune rurale. Comme pour le 

département de la Haute-Loire, la majorité des communes de la communaut® dõagglomération sont 

des communes rurales (64 %). Il nõy a aucune ville isol®e et une seule commune est une ville 

centre : il sõagit du Puy-en-Velay. Les communes de Chadrac et dõEspaly-Saint-Marcel sont des 

banlieues. 

Carte 6 : Classification des communes du département 

 

Source : Insee-RP99          Exploitation Obresa 

 

Source : Insee        Exploitation Obresa 
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4.1.2. Une population en légère baisse 

Entre les deux recensements de la population de lõInsee de 1990 et 1999, la population de la 

communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay a diminué de 146 habitants, soit une baisse 

moyenne par année de 0,03 %. Cette baisse peut sõexpliquer par un solde migratoire négatif. En 

effet, entre 1990 et 1999, le solde migratoire a diminué chaque année de 0,20 % et a été 

responsable dõune baisse de 1 036 personnes alors que le solde naturel a augmenté chaque année de 

0,17 %.  

 La légère baisse de la population entre les deux derniers recensements a été principalement 

enregistrée dans les communes de Saint-Jean-de-Nay et de Le Vernet situ®es ¨ lõOuest du territoire, 

ainsi que dans quelques communes situ®es au cïur de la zone, notamment celle du Puy-en-Velay.  

Carte 7 : Taux de variation annuel de la population par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay entre 1990 et 1999 

 

Depuis janvier 2004, lõInsee réalise le recensement de la population résidant en France par 

enquête annuelle. Chaque commune de moins de 10 000 habitants est recensée tous les cinq ans, à 

raison d'une commune sur cinq chaque année. Dans les communes de 10 000 habitants ou plus, 

une enquête est réalisée chaque année auprès d'un échantillon de 8 % des logements. Une 

population provisoire est donc disponible pour ces communes. Lõ®volution de la population depuis 

1999 dans les communes de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay ayant réalisé 

l'enquête de recensement en 2004, 2005 ou 2006 est présentée dans le tableau 1. 

 

 

 

Source : Insee-RP 90 et 99        Exploitation Obresa 
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Tableau 1 : Évolution de la population depuis 1999 dans les communes recensées 

Communes 
Année 
dõenqu°te 

Population provisoire à 
lõann®e dõenqu°te 

Population 
en 1999 

Évolution annuelle moyenne 
par rapport à 1999 

Arsac-en-Velay 2006   1 065      915  2,2 % 
Bains 2005   1 122   1 028  1,5 % 

Blavozy 2005   1 524   1 319  2,4 % 
Brives-Charensac 2005   4 171   4 354 -0,7 % 

Ceyssac 2005      397      405 -0,3 % 
Coubon 2006   3 035   2 708  1,6 % 

Espaly-saint-Marcel 2006   3 586   3 553  0,1 % 
Loudes 2005      863      804  1,2 % 

Le Monteil 2006      564      538  0,7 % 
Polignac 2004   2 732   2 603  1,0 % 

Le-Puy-en-Velay 2005 19 300 20 490 -1,0 % 
Saint-Germain-Laprade 2006   3 325   2 991  1,5 % 

Saint-Jean-de-Nay 2006      401     429 -1,0 % 
Saint-Vidal 2006      434     354  3,0 % 

Vazeilles-Limandre 2006      226      211  1,0 % 
Vergezac 2006      429     405  0,8 % 

 

4.1.3. Une population plus jeune quõen Haute-Loire 

 La population de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est légèrement plus jeune 

que celle du département de la Haute-Loire. La comparaison entre les pyramides des âges des deux 

territoires fait apparaître, quel que soit le sexe, une sous-représentation des personnes âgées de plus 

de 60 ans dans la communaut® dõagglom®ration par rapport au d®partement (26,2 % en         

Haute-Loire contre 23,1 % dans la communaut® dõagglom®ration). A partir de 50 ans, les femmes 

de la communaut® dõagglom®ration sont plus nombreuses que les hommes. 

Graphique 1 : Pyramide des âges 
Comparaison de la structure dõ©ge de la population de la 

communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay et de la Haute-Loire 
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Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Source : Insee-RP99-Enquête annuelle de recensement 2004, 2005 et 2006     Exploitation Obresa 
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 En 1999, la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay a un indice de vieillissement de 77, 

c'est-à-dire quõil y a 77 personnes ©g®es de 65 ans ou plus pour 100 personnes de moins de 20 ans. 

Cet indice atteint 90 dans le département.  

 Parmi les trois communes étudiées plus précisément, Chadrac présente une population plus 

jeune que dans le reste de lõagglomération, Espaly-Saint-Marcel enregistre un indice de 

vieillissement comparable ¨ celui de la communaut® dõagglom®ration (76,1) alors que la commune 

du Puy-en-Velay compte un indice de vieillissement de 99,0.  

       

             

    

                     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Sept communes du territoire ont une part de personnes âgées de plus de 65 ans plus importante 

que celles de moins de 20 ans, cõest-à-dire ont un indice de vieillissement supérieur à 100. Toutes 

ces communes, hormis celle de Vals-près-le-Puy, sont des communes rurales avec une faible 

densité de population.  

 La part des personnes âgées de plus de 75 ans est supérieure à 13 % dans les communes de            

Saint-Privat-dõAllier, Loudes et Saint-Jean-de-Nay situ®es ¨ lõOuest du territoire. 

  

Le taux de natalité de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay pour la période       

2003-2005 est de 11,1 naissances vivantes pour 1 000 habitants (Carte 10). Ce taux est semblable à 

celui du département (11,7 Ą). 

 

 

 

 

 

Source : Insee - RP99          Exploitation Obresa 

 

Carte 9 : Personnes âgées de 75 ans ou plus 
dans les communes de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

 
 

Carte 8 : Indice de vieillissement par commune 
de la communaut® dõagglom®ration 

du Puy-en-Velay 
 
 

Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 77 
Haute-Loire : 90 
 

Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 8,4 % 
Haute-Loire : 9,7 % 
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Carte 10 : Taux de natalité moyen par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay en 2003-2005 

 

  4.1.4. Plus de ménages dõune seule personne quõen Haute-Loire 

 Les ménages de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay sont plus souvent constitués 

dõune seule personne ou de familles principales monoparentales que dans le département. Cette 

dernière part est également plus importante que dans la région Auvergne. A lõoppos®, la 

communaut® dõagglom®ration compte autant de familles principales comprenant un couple que la 

région Auvergne mais moins que le département de la Haute-Loire. 

 La commune du Puy-en-Velay compte plus de m®nages dõune seule personne et de familles 

principales monoparentales que le reste de la communaut® dõagglom®ration. Par contre, les 

communes de Chadrac et dõEspaly-Saint-Marcel comptent moins de m®nages dõune seule personne 

et plus de familles principales comprenant un couple que le reste de la communauté 

dõagglom®ration. 

Graphique 2 : Répartition des ménages selon leur composition en 1999 

 

Source : Insee          Exploitation Obresa 

 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 11,1Ą 
Haute-Loire : 11,7Ą 
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 Dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-velay, les familles, quõelles soient constitu®es 

dõun couple ou non, comprennent plus souvent des enfants que dans le département ou même la 

région. 

Graphique 3 : Répartition des familles en 1999 

 
 

 
  

 4.2. Situation sociale 

4.2.1. Deux tiers des 15-24 ans encore scolarisés 

En 1999, dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay, près de neuf personnes âgées 

de 15 ans ou plus sur dix ne sont plus scolarisées. Parmi cette population, le diplôme le plus 

souvent obtenu est le CAP/BEP (Graphique 4). La part de personnes sans aucun diplôme ainsi 

que celle des personnes ayant le Certificat dõ®tudes primaires (CEP) ou un CAP/BEP sont moins 

importantes que celles du département. Toutefois, la proportion de population détenant le BEPC, 

le bac ou un brevet professionnel, un diplôme équivalent au bac plus deux ans ou un diplôme 

dõ®tudes sup®rieures est plus élevée que celle observée dans le département. 

  
 
 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est un territoire majoritairement rural. 

Bien que sa densité de population soit globalement trois fois plus importante que celle de la       

Haute-Loire, celle-ci est très inégalement répartie sur le territoire, avec les communes de 

lõOuest enregistrant de faibles densit®s et les communes de lõEst, et notamment celle du Puy-

en-Velay, comptant des densit®s fortes. La population de la communaut® dõagglom®ration est 

plus jeune que celle de la Haute-Loire, avec encore une inégalité de répartition entre les 

communes. 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 
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Graphique 4 : Répartition de la population de 15 ans ou plus non scolarisée 
selon le diplôme le plus élevé 

 
 
Deux tiers des jeunes de 15 ¨ 24 ans de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

poursuivaient leurs études en 1999 (64,1 % en Haute-Loire). Pour la communaut® dõagglom®ration 

comme pour le département, 5 % des personnes âgées de 15 à 24 ans sont sorties des études sans 

aucun diplôme. La part de jeunes de 15 à 24 ans sortis diplômés des études est moins élevée dans 

la zone ®tudi®e quõen Haute-Loire. 

Graphique 5 : Répartition de la population des 15-24 ans selon leur situation scolaire 

 
 

  

4.2.2. Une meilleure r®ussite au brevet des coll¯ges quõen Haute-Loire 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte sept collèges, dont trois publics et 

quatre privés. Cinq de ces collèges sont situés au Puy-en-Velay et deux à Brives-Charensac. A la 

rentrée 2006, parmi les 2 762 élèves enregistrés dans ces sept collèges, 539, soit près de deux sur 

dix, sont boursiers5.   

A la rentrée 2006, 635 élèves sont scolarisés en 6ème dans les collèges de la communauté 

dõagglom®ration. Parmi ceux-ci, près de 20 % ont un an de retard et 2 % sont en retard de 2 ans ou 

                                                 
5 Source : Inspection académique de la Haute-Loire. 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 
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plus. Cette répartition suit celle relevée dans la Haute-Loire et dans lõacad®mie de              

Clermont-Ferrand. 

Graphique 6 : Âge ¨ lõentr®e en sixi¯me ¨ la rentr®e 2006 

 
 

Sur 636 élèves présents au brevet des collèges à la session 2006 dans la communauté 

dõagglom®ration du Puy-en-Velay, 570 ont ®t® admis. La part dõadmis est plus importante que pour 

le département de la Haute-Loire et lõacad®mie de Clermont-Ferrand. 

Graphique 7 : Réussite au brevet des collèges ð Session 2006 

 

En juin 2006, dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay, la majorité des élèves en 

fin de troisième générale sõoriente vers une seconde g®n®rale technique ou sp®cifique 

(Graphique 8). Ce type dõorientation est dõailleurs surrepr®sent® sur ce territoire par rapport au 

d®partement ou ¨ lõacad®mie de Clermont-Ferrand. Lõorientation vers un BEP ou un CAP est 

moins fr®quente dans la communaut® dõagglom®ration que dans le d®partement ou lõacad®mie. 

Source : Rectorat de Clermont-Ferrand        Exploitation Obresa 

 

Source : Rectorat de Clermont-Ferrand        Exploitation Obresa 
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Graphique 8 : Orientation en fin de troisième générale en juin 2006 

 
 
  

4.2.3. Réussite éducative et protection de lõenfance 

Concernant les trois communes étudiées plus précisément dans ce diagnostic, les taux de 

chômage des parents dans certains établissements scolaires élémentaires publics peuvent atteindre 

20 % à Chadrac et de 27 à 30 %, voire 50 % dans certains quartiers du Puy-en-Velay. De plus, les 

enfants en aide spécialisée (accompagnés par les membres du Rased) peuvent représenter près de 

14 % de lõeffectif sur Espaly-Saint-Marcel et de 17 ¨ 32 % de lõeffectif dans certains quartiers du 

Puy-en-Velay. Enfin, les enfants en retard dõun an représentent 12 % sur Espaly-Saint-Marcel et 

jusquõ¨ 16 % dans un quartier du Puy-en-Velay6. 

Dõapr¯s le sch®ma d®partemental de protection de lõenfance du Conseil Général, 267 soit 36 % 

des familles ayant b®n®fici® de mesures dõaide financi¯re en 2004 faisaient partie de lõunit® 

territoriale du Puy urbain (comprenant Chadrac, Espaly-Saint-Marcel et le Puy-en-Velay plus 

quatre autres communes). De plus, cette unité territoriale, qui représente 24 % de la population du 

département, a le taux le plus élevé de signalements par habitant (2,25 Ą soit 28 % des 

signalements). Concernant les aides ®ducatives ¨ domicile, plus dõun quart de ces mesures rel¯vent 

de lõunit® territoriale du Puy urbain. La population de cette unit® semble concentrer plus de 

problématiques sociales. 

Enfin, en 2006, 172 enfants r®sidant dans la communaut® dõagglom®ration ont ®t® plac®s au 

service de lõAide sociale ¨ lõenfance (Ase), sept ¨ Chadrac, 14 ¨ Espaly-Saint-Marcel et 120 au Puy-

en-Velay (362 en Haute-Loire). 

 

                                                 
6 Contrat urbain de coh®sion sociale de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 2007-2009 

Source : Service acad®mique dõinformation et dõorientation (SAIO) - Rectorat de Clermont-Ferrand   Exploitation Obresa 
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4.2.4. Un nombre dõemploi en augmentation 

En 1999, 26 219 emplois sont dénombrés dans la communaut® dõagglom®ration du              

Puy-en-Velay. Entre les deux derniers recensements, lõemploi a augment® de 3,2 %.  

Parmi la population des 20-59 ans de la communaut® dõagglom®ration, 83,7 % étaient actifs en 

1999. Un peu plus de neuf actifs résidant sur le territoire sur dix travaillent dans la communauté 

dõagglom®ration et 9,5 % habitent dans la communaut® dõagglom®ration mais travaillent ¨ 

lõext®rieur. De plus, les actifs habitant ¨ lõext®rieur et travaillant dans la communaut® 

dõagglom®ration repr®sentent 20,1 % des emplois totaux de la zone. Enfin, la moitié des actifs 

résidant sur le territoire habitent une commune de la zone mais travaillent dans une autre 

commune de la communaut® dõagglom®ration. 

4.2.5. Une part importante dõemploy®s et un quart de retrait®s 

En 1999, la répartition de la population de 15 ans et plus selon les catégories 

socioprofessionnelles fait appara´tre une part importante dõemploy®s, dõouvriers et de professions 

interm®diaires dans la communaut® dõagglom®ration. Sur ce territoire, les employ®s, professions 

intermédiaires, cadres et professions intellectuelles supérieures sont plus nombreux quõen Haute-

Loire. Par contre, les ouvriers, agriculteurs et artisans-commerçants sont moins nombreux que 

dans le département.  

Dans la commune de Chadrac, la part dõemploy®s et dõouvriers est plus importante que dans le 

reste de la communaut® dõagglom®ration. Au contraire, la part dõagriculteurs et dõartisans 

commerçants est moins importante. 

Dans la commune dõEspaly-Saint-Marcel, la part dõagriculteurs est ®galement moins importante 

que dans le reste de la communaut® dõagglom®ration. 

Enfin, la commune du Puy-enVelay compte une part de cadres et professions intellectuelles 

supérieures plus ®lev®e que le reste de la communaut® dõagglom®ration. 

Graphique 9 : Répartition de la population de 15 ans ou plus selon la catégorie 
socioprofessionnelle 

 
Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 
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Pr¯s dõun quart de la population de plus de 15 ans de la communaut® dõagglom®ration est ¨ la 

retraite. La part de retraités est moins importante sur ce territoire que dans la Haute-Loire 

contrairement à la part des autres personnes sans activité professionnelle.  

La commune de Chadrac compte une part de retraités moins importante mais une part des 

autres personnes sans activité professionnelle plus élevée que le reste de la communauté 

dõagglom®ration. A lõoppos®, les communes dõEspaly-Saint-Marcel et du Puy-en-Velay ont une part 

de retraités plus importante que le reste de la communaut® dõagglom®ration. Cette dernière 

commune enregistre également une part des autres personnes sans activité professionnelle plus 

élevée que le reste du territoire étudié. 

 

4.2.6. Un taux de chômage plus élevé quõen Haute-Loire 

Parmi la population des 15 ans et plus de la communaut® dõagglom®ration, 55,2 % sont actifs. 

Cette part est plus importante que celle observée dans le département (52,7 %). 

En 1999, 87,9 % des actifs de la communaut® dõagglom®ration ont un emploi (89,2 % en   

Haute-Loire) et 11,8 % sont au chômage. Ce taux de chômage est plus élevé que celui enregistré 

dans la Haute-Loire (10,5 %). Parmi ces 3 115 personnes au chômage, un peu plus de la moitié 

(52,2 %) sont des ch¹meurs de longue dur®e, cõest-à-dire sont au chômage depuis plus dõun an. 

Cette proportion est sup®rieure ¨ celle observ®e pour lõensemble du département (49,7 %).  

Carte 11 : Taux de chômage dans les communes du territoire 

 

Les trois communes ayant la part de chômeurs la plus importante sont les communes du Puy-

en-Velay (16,1 %), Chadrac (13,0 %) et Espaly-Saint-Marcel (12,9 %). Dans ces trois communes, 

plus de la moiti® de ces ch¹meurs sont au ch¹mage depuis plus dõun an. 

 

Au 31 d®cembre 2006, la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 2 369 

demandeurs dõemploi de cat®gorie 1, 2 et 3 (8 147 en Haute-Loire). Parmi ces demandeurs 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 
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dõemploi, 19,5 % sont âgés de moins de 25 ans (19,2 % en Haute-Loire) et 15,5 % sont au 

chômage depuis plus de 2 ans (15,3 % dans le département). Parmi ces chômeurs de longue durée, 

2,5 % sont âgés de moins de 25 ans dans la communaut® dõagglom®ration (2,6 % en Haute-Loire). 

Tableau 2 : Demandeurs dõemploi au 31 d®cembre 2006  

 Puy-en-Velay Espaly-Saint-Marcel Chadrac 
Communauté 
dõagglom®ration 

Haute-Loire 

Nombre de demandeurs dõemploi 1 104 150 127 2 369 8 147 

Part des demandeurs dõemploi de 
moins de 25 ans 

19,9 % 15,3 % 23,6 % 19,5 % 19,2 % 

Part des demandeurs dõemploi 
depuis plus de 2 ans 

14,9 % 18,0 % 15,0 % 15,5 % 15,3 % 

Part des demandeurs dõemploi de 
moins de 25 ans parmi les 
chômeurs de plus de 2 ans 

4,3 % 3,7 % 0,0 % 2,5 % 2,6 % 

 

Dõapr¯s lõInsee, en 2007, sur 2 450 chômeurs de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-

Velay, 494 nõont aucun dipl¹me, soit 20 % du nombre total de chômeurs. 

4.2.7. Une part de logements sans confort moins importante quõen Haute-Loire 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 28 193 logements répartis de la 

manière suivante : 84,6 % sont des résidences principales, 5,4 % des résidences secondaires et 

8,2 % sont des logements vacants. Le nombre de résidences principales a augmenté de 10 % entre 

les deux derniers recensements de 1990 et 1999. Le département de la Haute-Loire compte moins 

de résidences principales, plus de résidences secondaires et plus de logements vacants que la 

communaut® dõagglom®ration. 

 Le nombre moyen dõoccupants des r®sidences principales de la communaut® dõagglom®ration 

du Puy-en-Velay est de 2,33 personnes.  

 
Les habitants de la communaut® dõagglomération sont majoritairement propriétaires de leur 

résidence principale (Graphique 10). Le département compte, quant à lui, une part plus élevée de 

propriétaires et une part moindre de locataires.  

Source : ANPE (Corinthe)         Exploitation Obresa 
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Graphique 10 : Statut dõoccupation des résidences principales 

 
 

En 1999, 223 r®sidences principales de la communaut® dõagglom®ration sont consid®r®es sans 

confort, cõest-à-dire quõelles nõont ni baignoires, ni douches, ni toilettes. Cette part est près de trois 

fois moins importante que dans le département qui compte 2 194 résidences principales sans 

confort.  

Environ 15 % des résidences principales de la communaut® dõagglom®ration nõont pas de 

chauffage central contre pr¯s dõun quart en Haute-Loire. 

 

 
 
Dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay, 10,7 % des résidences principales sont 

louées HLM contre 8,0 % dans le département (Carte 12). 

 

 

 

 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Graphique 11 : Résidences principales sans confort 



- 26 - 

Carte 12 : Résidences principales louées HLM dans les communes de la 
communauté dõagglom®ration du Puy-en-Velay en 1999 

 

Dans la communaut® dõagglom®ration, la part de résidences principales louées HLM dépasse 

10 % dans les quatre communes suivantes : le Puy-en-Velay, Espaly-saint-Marcel, Chadrac et 

Brives-Charensac, communes situées dans la banlieue du Puy-en-Velay. 

4.2.8. Une part de foyers fiscaux non imposables plus faible que dans le département 

En 2005, la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 32 728 foyers fiscaux, dont 

50,2 % sont non imposables. Cette part est moins élevée que celle du département de la        

Haute-Loire (121 356 foyers fiscaux dont 55,9 % non imposables) ou celle de lõAuvergne (765 296 

foyers fiscaux avec 51,9 % non imposables).  

Carte 13 : Foyers fiscaux non imposables par commune en 2005 

 

Source : Insee - RP99         Exploitation Obresa 

 

Source : Direction Générale des Impôts        Exploitation Obresa 
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Les communes situées au Nord-Est de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay ont 

une part de foyers fiscaux non imposables plus faible que celles de lõOuest ou du Sud du territoire. 

Les communes de Saint-Privat-dõAllier et de Saint-Jean-de-Nay enregistrent les parts de foyers 

fiscaux non imposables les plus importantes avec près de trois quarts des foyers fiscaux dans ce 

cas.  

 

En 2005, le revenu fiscal de référence moyen par foyers fiscaux sõ®l¯ve ¨ 15 332 euros dans la 

communaut® dõagglom®ration contre 13 991 euros en Haute-Loire et 14 728 euros en Auvergne.  

Les revenus fiscaux des communes de lõEst de la communaut® dõagglom®ration sont plus 

importants que ceux des communes de lõOuest. Cõest encore la commune de Saint-Privat-dõAllier 

qui a le revenu fiscal de référence moyen le plus faible du territoire avec 9 143 euros. A lõinverse, la 

commune dõAiguilhe a le revenu fiscal de référence moyen le plus important avec 22 700 euros. 

Carte 14 : Revenu fiscal de référence moyen par commune en 2005 

 

 

4.2.9. Un quart des allocataires de la Caf à bas revenu 

Au 31 d®cembre 2005, la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 10 730 

allocataires de la Caisse dõallocation familiale (Caf). Parmi ceux-ci, près dõun quart sont dits ¨ bas 

revenus7 (indicateur de précarité). Cette part est plus importante que dans le département de la 

Haute-Loire. 

Treize communes sur les 28 de la communaut® dõagglom®ration ont plus de 20 % dõallocataires 

de la Caf à bas revenus, sept, parmi lesquelles le Puy-en-Velay, Chadrac et Espaly-Saint-Marcel, en 

comptent même plus dõun quart (Carte 15). Alors que le nombre dõallocataires de la Caf à bas 

revenus a tendance ¨ se stabiliser tant ¨ lõ®chelle d®partementale que de lõagglom®ration, et même 

                                                 
7 Nombre dõallocataires de la Caf ayant des ressources inférieures au seuil de bas revenus (voir définition en annexe 3). 

Source : Direction Générale des Impôts        Exploitation Obresa 
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pour la seule ville du Puy-en-Velay, ce chiffre progresse sensiblement à Chadrac (5 %) et surtout à 

Espaly-Saint-Marcel (8,2 %). Dans cette commune, ce sont surtout chez les allocataires isolés que 

ce chiffre a le plus progressé (+31 %)8. 

Carte 15 : Allocataires de la Caf à bas revenu par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2005 

 

4.2.10. Une part de bénéficiaires du RMI, de la CMU de base et complémentaire, de lõAPI et de 
lõAAH plus importante que dans le département  

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 10 730 allocataires de la Caf et 710 

allocataires de la Mutualité sociale agricole (MSA). 

4.2.10.1. Revenu minimum dõinsertion 

En 2005, 779 personnes âgées de 25 à 59 ans sont b®n®ficiaires du Revenu minimum dõinsertion 

(RMI) dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay, soit 2,9 %. Ce pourcentage est plus 

important que la part de bénéficiaires du RMI dans le département (2,0 %). Selon la Caf, 41,5 % 

des allocataires du RMI du d®partement sont dõailleurs concentr®s dans lõagglom®ration du Puy-en-

Velay8. 

Trois communes nõont aucun b®n®ficiaire du RMI : il sõagit des communes dõArsac-en-Velay, Le 

Monteil et Le Vernet (Carte 16). A lõoppos®, la part de bénéficiaires du RMI est importante dans la 

commune du Puy-en-Velay (5,8 %) ainsi que dans les communes situées dans la banlieue du Puy-

en-Velay. Une présence marquée de population en difficulté est relevée dans trois communes : 

Puy-en-Velay, Chadrac et Espaly-Saint-Marcel. Dans cette dernière commune, le nombre 

dõallocataires de la Caf b®n®ficiaires du RMI a dõailleurs progress® de 24,3 % en deux ans (+21,9 % 

sur tout le département, +16,3 % pour la seule agglomération8). 

 

                                                 
8 Contrat urbain de coh®sion sociale de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 2007-2009 

Allocataires à bas revenus : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 24,4 % 
Haute-Loire : 21,4 % 

Source : Caf 43          Exploitation Obresa 
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 Carte 16 : Bénéficiaires du RMI par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2005 

 

4.2.10.2. Couverture maladie universelle de base 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay enregistre 514 bénéficiaires de la Couverture 

maladie universelle (CMU) de base au 31 décembre 2006, soit une part de neuf bénéficiaires pour 

1 000 habitants. Cette part est plus importante que celle enregistrée dans le département de la 

Haute-Loire qui compte 1 206 bénéficiaires (5,8 Ą). 

Sept communes ne comptent aucun bénéficiaire de la CMU de base et les communes qui 

enregistrent le plus de b®n®ficiaires sont situ®es au cïur de la communaut® dõagglom®ration. Les 

communes du Puy-en-Velay et de Chadrac, avec respectivement 19 et 10 bénéficiaires de la CMU 

de base pour 1 000 habitants, ont les taux les plus élevés de la communaut® dõagglom®ration. 

  Carte 17 : Bénéficiaires de la CMU de base par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

 

Bénéficiaires du RMI : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 2,9 % 
Haute-Loire : 2,0 % 

Source : Caf 43, MSA 43, Insee RP99         Exploitation Obresa 

 

Sources : Urcam Auvergne, Insee RP99        Exploitation Obresa 

 

Bénéficiaires de la CMU de base : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 9,0 Ą 
Haute-Loire : 5,8 Ą 
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4.2.10.3. Couverture maladie universelle complémentaire 

Au 31 décembre 2006, 2 934 personnes de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 

sont bénéficiaires de la Couverture Maladie Universelle Complémentaire (CMUC), soit 5,1 %. Ce 

taux est plus important que celui enregistré en Haute-Loire où 3,2 % de la population est 

bénéficiaire de la CMUC. 

Une seule commune du territoire (Le Vernet) ne compte aucun bénéficiaire de la CMUC. A 

lõoppos®, les communes du Puy-en-Velay et dõEspaly-Saint-Marcel enregistrent les parts de 

bénéficiaires les plus importantes avec respectivement près de 10 et 5 % de bénéficiaires. 

   Carte 18 : Bénéficiaires de la CMUC par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

 

 

4.2.10.4. Aide m®dicale de lõ£tat 

En 2006, aucune personne r®sidant dans la communaut® dõagglom®ration ne b®n®ficie de lõAide 

M®dicale de lõÉtat (AME). 

 4.2.10.5. Allocation de solidarité spécifique 

Au 31 d®cembre 2006, 384 personnes sont allocataires de lõAllocation de solidarité spécifique 

(ASS) dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay. Parmi les demandeurs dõemploi en 

fin de mois du territoire, 16,2 % sont bénéficiaires de cette allocation. Cette part est équivalente à 

celle enregistrée dans le département de la Haute-Loire où 1 250 personnes sont allocataires de 

lõASS, soit 15,3 % des demandeurs dõemploi en fin de mois. 

Les pseudo-cantons du Puy-en-Velay-Ouest, du Puy-en-Velay-Sud-Ouest et du Puy-en-Velay 

comptent plus de 15 % dõallocataires de lõASS au 31 d®cembre 2006 (Carte 19). Cette part 

importante traduit une difficulté pour les populations de ces territoires à retrouver un emploi. 

Bénéficiaires de la CMUC : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 5,1 % 
Haute-Loire : 3,2 % 

Sources : Urcam Auvergne, Insee RP99        Exploitation Obresa 
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Carte 19 : Allocataires de lõASS par pseudo-canton de la communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay au 31/12/20069 

 

4.2.10.6. Allocation de parent isolé 

En 2005, parmi les 1 884 familles monoparentales de la communauté dõagglom®ration, 8,2 % 

sont b®n®ficiaires de lõAllocation de parent isol® (API). Cette part est significativement plus 

importante que celle enregistrée dans la Haute-Loire.  

La commune du Puy-en-Velay compte le plus de bén®ficiaires de lõAPI avec 11,9 %, suivie de la 

commune dõEspaly-Saint-Marcel (7,6 %), de Brives-Charensac (7,4 %) et de Chadrac (7,0 %). 

Treize communes de la communaut® dõagglom®ration nõont aucun b®n®ficiaire de lõAPI.  

Carte 20 : B®n®ficiaires de lõAPI par commune de la communaut® 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2005 

 

                                                 
9 La commune de Malrevers qui fait partie du pseudo-canton du Puy-en-Velay-Nord mais ne fait pas partie de la communaut® dõagglom®ration du 

Puy-en-Velay nõest pas prise en compte dans le calcul de la part dõallocataires par pseudo-canton. 

B®n®ficiaires de lõAPI : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 8,2 % 
Haute-Loire : 6,5  % 

Source : Caf 43, MSA 43, Insee RP99         Exploitation Obresa 

 

Sources : Assedic Auvergne ðANPE (Corinthe)       Exploitation Obresa 

 

B®n®ficiaires de lõASS : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 16,2 % 
Haute-Loire : 15,3  % 
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4.2.10.7. Allocation aux adultes handicapés 

En 2005, 1 308 soit 4,3 % des personnes âgées de 20 à 59 ans sont b®n®ficiaires de lõAllocation 

aux adultes handicapés (AAH) dans la communaut® dõagglomération du Puy-en-Velay. Cette part 

est plus importante que celle enregistrée en Haute-Loire.  

Comme pour le RMI et lõAPI, la commune du Puy-en-Velay compte la part de bénéficiaires de 

lõAAH la plus importante avec 6,7 % de b®n®ficiaires. A lõinverse, une seule commune, Le Vernet, 

ne compte aucun b®n®ficiaire de lõAAH. 

Carte 21 : B®n®ficiaires de lõAAH par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2005 

 
 

 

4.2.10.8. Allocation dõ®ducation sp®ciale 

En 2005, 1,2 % de la population de moins de 20 ans est b®n®ficiaire de lõAllocation dõ®ducation 

sp®ciale (AES) dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay. Ce taux est équivalent à 

celui enregistré dans le département.  

Le Brignon, située au Sud de la zone étudiée, est la commune du territoire qui enregistre le plus 

de b®n®ficiaires de lõAES (Carte 22). A lõinverse, trois communes, Arsac-en-Velay, Ceyssac et Le 

Vernet, nõont aucun b®n®ficiaire de lõAES au 31 d®cembre 2005.  

 

 

 

 

 

 

  

B®n®ficiaires de lõAAH : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 4,3 % 
Haute-Loire : 3,9 % 

Source : Caf 43, MSA 43, Insee RP99         Exploitation Obresa 
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Carte 22 : B®n®ficiaires de lõAES par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2005 

 

4.2.10.9. Fonds dõaide aux jeunes 

En 2006, dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay, 1,6 % des jeunes âgés de 18 à 

25 ans étaient bénéficiaires du Fonds dõaide aux jeunes (Faj). Cette part de bénéficiaires est plus 

élevée que celle enregistrée dans le département. 

La commune dõEspaly-saint-Marcel compte une part importante de bénéficiaires du Faj (3,3 %) 

suivie de la commune du Puy-en-Velay (2,5 %). En 2006, 17 communes du territoire ne comptent 

aucun bénéficiaire du Faj. 

Tableau 3 : Bénéficiaires du Faj dans la communauté dõagglomération du Puy-en-Velay en 2006 

 
Nombre de bénéficiaires 

du Faj en 2006 
Population âgée de 18 à 25 

ans (RP99) 
Part des bénéficiaires du 

Faj en 2006 

Communauté 
dõagglom®ration du     

Puy-en-Velay 
 93   5 642 1,6 % 

Haute-Loire 201 18 065 1,1 % 

 

4.2.10.10. Allocation personnalis®e dõautonomie 

Au 31 décembre 2006, 6,0 % des personnes âgées de 60 ans ou plus de la communauté 

dõagglom®ration sont b®n®ficiaires de lõAllocation personnalis®e dõautonomie (Apa) ¨ domicile. La 

part de b®n®ficiaires de lõApa sur ce territoire est plus faible que celle enregistrée en Haute-Loire 

(6,8 %).  

Comme lõillustre la carte ci-dessous, Loudes et Le Vernet sont les communes ayant la part de 

b®n®ficiaires de lõApa la plus élevée. La commune de Loudes recense 32 bénéficiaires de lõAPA. Ce 

nombre ®lev® sõexplique par la pr®sence dõun ®tablissement de moins de 25 lits où les personnes 

©g®es en perte dõautonomie rel¯vent du r®gime de lõApa à domicile (11 bénéficiaires au 31 

décembre 2006). Dans la commune de Le Vernet, cette part importante de b®n®ficiaires de lõApa 

Bénéficiaires de lõAES : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 1,2 % 
Haute-Loire : 1,1  % 

Source : Caf 43, MSA 43, Insee RP99        Exploitation Obresa 

 

Source : Conseil général de la Haute-Loire, Insee RP99        Exploitation Obresa 
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peut sõexpliquer par le faible effectif de population et donc le faible nombre de personnes ©g®es de 

plus de 60 ans (16 habitants). 

Carte 23 : B®n®ficiaires de lõApa ¨ domicile par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

 

4.2.10.11. Allocation supplémentaire 

Enfin, au 31 décembre 2006, 761 personnes sont b®n®ficiaires de lõallocation supplémentaire 

(AS) dans la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay10 (en incluant la commune de 

Malrevers). Parmi les personnes âgées de 65 ans et plus, 7,3 % sont bénéficiaires de cette 

allocation. Cette part est plus importante que celle enregistrée dans le département (6,3 %). 

Le pseudo-canton du Puy-en-Velay enregistre la part de b®n®ficiaires de lõallocation 

supplémentaire la plus importante avec 10,3 % des personnes âgées de 65 ans et plus bénéficiaires 

de cette aide (Carte 24). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
10 La commune de Malrevers qui fait partie du pseudo-canton du Puy-en-Velay-Nord mais ne fait pas partie de la communaut® dõagglom®ration du 

Puy-en-Velay est prise en compte dans le calcul de la part de b®n®ficiaires de lõAllocation suppl®mentaire par pseudo-canton. 

B®n®ficiaires de lõApa : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 6,0 % 
Haute-Loire : 6,8  % 

Source : Conseil général de la Haute-Loire, Insee RP99        Exploitation Obresa 
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Carte 24 : B®n®ficiaires de lõallocation suppl®mentaire par pseudo-canton de la 
communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/200610 

 
 

4.2.10.12. Récapitulatif des allocations perçues 

                                   
Date de disponibilité 

RMI 
(12/05) 

( 

CMU 
(12/06) 

CMUC 
(12/06) 

ASS 
(12/06) 

API 
(12/05) 

AAH 
(12/05) 

AES 
(12/05) 

Faj 
(12/06) 

Apa 
(12/06) 

AS 
(12/06) 

CA du Puy-
en-Velay 

Effectif 779 514 2 934 384 154 1 308 164 93 789 761 

% 2,9 0,90 5,1 16,2 8,2 4,3 1,2 1,6 6,0 7,3 

Chadrac 
Effectif 38 30 118 N.D. 7 57 8 5 26 N.D. 

% 2,4 1,0 3,9 N.D 7,0 3,3 1,0 1,7 5,4 N.D 

Espaly-
Saint-
Marcel 

Effectif 48 23 174 N.D 10 62 10 10 52 N.D 

% 2,9 0,65 4,9 N.D 7,6 3,4 1,2 3,3 6,0 N.D 

Puy-en-
Velay 

Effectif 520 396 2 202 215 100 726 56 65 296 444 

% 5,7 1,9 9,9 19,5 11,8 6,7 1,3 2,5 5,6 10,3 

Haute-
Loire 

Effectif 1 931 1 206 6 775 1 250 394 4 179 550 201 3 736 2 714 

% 2,0 0,58 3,2 15,3 6,5 3,9 1,1 1,1 6,8 6,3 

 En 2005, la part des allocataires de la Caf pour lesquels les prestations représentent 50 % au 

moins des ressources brutes est de 20 % pour lõagglom®ration du Puy-en-Velay contre 16,5 % pour 

le département. Cette part atteint 27,3 % pour la ville du Puy-en-Velay et 19 % pour la commune 

dõEspaly-Saint-Marcel. Dans cette dernière commune, la part des allocataires pour lesquels les 

prestations représentent 100 % des ressources brutes est de 10,5 % (9,5 % ¨ lõ®chelle de 

lõagglom®ration). Une progression de 41,3 % est notée par rapport à 200311. 

 

                                                 
11 Contrat urbain de coh®sion sociale de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay 2007-2009 

Sources : Cram Auvergne,  Aromsa, Insee RP99        Exploitation Obresa 

 

B®n®ficiaires de lõallocation 
supplémentaire : 
Communaut® dõagglom®ration  
du Puy-en-Velay : 7,3 % 
Haute-Loire : 6,3  % 
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5. ÉQUIPEMENTS SANITAIRES ET SOCIAUX  

 5.1. Les structures dõaccueil des enfants 

5.1.1. Les structures dõaccueil de la petite enfance et des enfants 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte 13 crèches ou halte-garderies 

réparties sur dix communes et pouvant accueillir 229 enfants (Carte 25). La commune du Puy-en-

Velay regroupe à elle seule quatre crèches ou halte-garderies soit 70 places, incluant une crèche 

familiale employant des assistantes maternelles et disposant de 20 places dõaccueil.  

Ces structures sont majoritairement situées au Nord-Est de la communaut® dõagglom®ration. Le 

Sud-Ouest du territoire et notamment le pseudo-canton de Solignac-sur-Loire sont totalement 

dépourvus de crèches ou halte-garderies. 

 

 

 

 

 

 

 

 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est donc un territoire o½ lõemploi est en 

augmentation. Toutefois, la part de chômeurs reste importante notamment dans les 

communes du Puy-en-Velay, dõEspaly-saint-Marcel et de Chadrac.  

En d®pit dõune part de foyers fiscaux non imposables moins importante, le territoire 

étudié est globalement plus touché par la précarité financière que le département, avec un 

quart dõallocataires de la Caf ¨ bas revenu, une part de b®n®ficiaires du RMI, de la CMU de 

base, de la CMUC, de lõAPI, de lõAAH, du Faj et de lõAllocation suppl®mentaire plus 

importante quõen Haute-Loire. Les trois communes citées précédemment sont encore 

celles qui cumulent un plus grand nombre dõindicateurs de pr®carit® financi¯re (part des 

personnes ¨ bas revenu, de b®n®ficiaires du RMI et de lõAPI importante). 

En terme de logement, la communaut® dõagglom®ration compte moins de r®sidences 

principales sans confort mais plus de résidences principales louées HLM que dans le 

département. 
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Carte 25 : Crèches et halte-garderies par commune de la 
communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay en 2006 

 

La communaut® dõagglom®ration recense 338 assistantes maternelles regroupant 857 places. 

Dans la communaut® dõagglom®ration, leur densit® pour 100 enfants de moins de trois ans est 

inférieure à celle du département. Elles sont assez bien réparties sur le territoire et sont notamment 

présentes sur le pseudo-canton de Solignac-sur-Loire qui était dépourvu de crèches ou halte-

garderies. Seule la commune de Le Vernet ne dispose pas dõassistantes maternelles. 

Carte 26 : Assistantes maternelles par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay en 2006 

 

Nombre de crèches ou halte-garderies : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 13 (229 places) 
Haute-Loire : 38 (698 places) 

Densité des assistantes maternelles pour 
100 enfants de moins de 3 ans : 
Communaut® dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay : 13 (857 places) 
Haute-Loire : 16 (6 059 places) 

Source : Conseil général de la Haute-Loire - Service PMI     Exploitation Obresa 

 

Source : Conseil général de la Haute-Loire - Service PMI     Exploitation Obresa 
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5.1.2. Lõoffre scolaire 

Lõoffre scolaire sur la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est relativement 

importante. En effet, seules deux communes du territoire ne comptent aucune école : il sõagit de 

Saint-Vidal et Le Vernet, petites communes de 354 et 39 habitants. Toutes les autres communes 

ont au moins une école primaire publique ou privée.  

Deux communes constituent un pôle complet, le  Puy-en-Velay et Brives-Charensac disposant à 

la fois dõau moins une école primaire, dõun collège et dõun lyc®e.  

Une seule commune est appelée « pôle secondaire », Espaly-saint-Marcel disposant ¨ la fois dõau 

moins une école primaire et dõun lyc®e. 

Les écoles primaires sont relativement bien r®parties sur le territoire, ce qui nõest pas le cas des 

collèges et lycées qui sont regroupés sur la commune du Puy-en-Velay et dans sa banlieue. 

Carte 27 : Offre scolaire par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay durant lõann®e scolaire 2006/2007 

 

5.1.3. Les structures pour lõaide sociale ¨ lõenfance  

Seules deux communes de la communaut® dõagglom®ration, le Puy-en-Velay et                    

Vals-Près-le-Puy, disposent de structures pour lõaide sociale ¨ lõenfance.  

La commune du Puy-en-Velay en compte cinq, dont trois maisons dõaccueil ¨ caract¯re social 

disposant de 71 places, un service dõaction ®ducative en milieu ouvert et un centre dõaction m®dico-

sociale précoce disposant de 40 places.  

La commune de Vals-Près-le-Puy recense un foyer d®partemental de lõenfance ayant une 

capacité installée de 22 places. 

 

 

 

Source : Inspection académique de la Haute-Loire      Exploitation Obresa 

 



- 39 - 

5.2. Les services dõaide aux personnes 

5.2.1. Les secteurs dõaide m®nag¯re12 

 Les structures dõaide m®nag¯re jouent un r¹le tr¯s important dans le maintien à domicile des 

personnes âgées. La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est desservie par huit 

structures dõaide m®nag¯re dont cinq sont rattachées au réseau Aide à Domicile en Milieu Rural 

(ADMR). Toutes les communes du territoire étudié sont couvertes par une association dõaide 

ménagère. 

Carte 28 : Structures dõaide m®nag¯re par commune de la communaut® 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31 octobre 2001 

 

 

5.2.2. Les territoires dõaction des associations de portage de repas12 

 Les services de portage de repas à domicile sont très prisés par les personnes âgées vivant seules 

et ont pour but dõoffrir au domicile de ces personnes des repas r®guliers et ®quilibr®s. Au 31 

octobre 2001, la communaut® dõagglom®ration recensait six structures de portage de repas. Les 

deux-tiers de ces structures sont g®r®s par un Centre Communal (ou Intercommunal) dõAction 

Sociale (CCAS). En 2001, 14 communes du territoire étudié ne sont pas desservies par une 

structure de portage de repas (Carte 29). 

 

 

 

 

 

                                                 
12 Ces donn®es sont issues de lõenqu°te DRASS dõoctobre 2001. Les diff®rents secteurs pr®sent®s peuvent donc avoir ®volu® depuis. 

Source : Urcam Auvergne ð Enquête Drass Auvergne octobre 2001     Exploitation Obresa 
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Carte 29 : Structures de portage de repas dans les communes de la 
communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31 octobre 2001 

 

 5.2.3. Les territoires dõaction des associations de t®l®alarme12 

La téléalarme offre une présence permanente aux personnes âgées, handicapées, invalides, 

qui sont particuli¯rement soumises ¨ dõimportants risques physiques, chutes ou malaises. Au 31 

octobre 2001, quatre structures de téléalarme sont recensées dans la communauté dõagglom®ration 

du Puy-en-Velay et couvrent 15 communes. Dix de ces communes sont dõailleurs desservies par 

plusieurs structures de téléalarme. 

Carte 30 : Associations de téléalarme dans les communes de la 
communauté dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31 octobre 2001 

 

Source : Urcam Auvergne ð Enquête Drass Auvergne octobre 2001     Exploitation Obresa 

 

Source : Urcam Auvergne ð Enquête Drass Auvergne octobre 2001     Exploitation Obresa 
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5.2.4. Les zones dõautorisation des Ssiad 

Les Services de soins infirmiers à domicile (Ssiad) sont des alternatives ¨ lõhospitalisation ou ¨ 

lõh®bergement en institution. Ils ont pour objectif de maintenir le plus possible les personnes dans 

leur environnement familial et personnel. Ils sõadressent ¨ toutes personnes ©g®es de 60 ans et plus, 

malades ou dépendantes, ou bien aux personnes handicapées âgées de moins de 60 ans sur 

prescription médicale. La communaut® dõagglomération du Puy-en-Velay compte un Ssiad, celui du 

Puy. Les communes faisant partie du pseudo-canton de Loudes au Nord Ouest du territoire étudié 

ne sont pas couvertes par les services dõun Ssiad. La part de personnes âgées de plus de 75 ans est 

pourtant importante dans cette zone. 

Carte 31 : Zones dõautorisation des Ssiad en Haute-Loire en février 2006 

 

  

 Le département de la Haute-Loire ne dispose dõaucun Centre local dõinformation et de 

coordination gérontologique (Clic), guichet dõaccueil de proximit®, dõinformation, de conseil et 

dõorientation destin® aux personnes ©g®es et ¨ leur entourage. 

 

 5.3. Les structures dõaide aux personnes en difficult® 

Les Centres d'Hébergement et de Réinsertion Sociale (CHRS) ont pour mission d'assurer 

l'accueil, l'hébergement, l'accompagnement et l'insertion sociale des personnes en recherche 

d'hébergement ou de logement, afin de leur permettre de retrouver une autonomie personnelle et 

sociale. Pour cela, elles bénéficient d'aide éducative et d'activités d'insertion professionnelle. 

Les CHRS sõadressent aux personnes isol®es ou aux familles, avec ou sans enfants,  

avec de graves difficultés économiques, familiales et ayant des problèmes de logement, de santé et 

des difficultés d'insertion. 

Source : Urcam Auvergne ð Enquête Drass Auvergne Février 2006     Exploitation Obresa 
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La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte quatre CHRS : trois sont situés au 

Puy-en-Velay avec une capacit® dõaccueil totale de 46 places et un est situ® ¨ Vals-près-le-Puy. 

Tableau 4 : CHRS et capacit® dõaccueil dans la communauté dõagglom®ration 
du Puy-en-Velay au 31/07/2007 

Communes CHRS Nombre de places 

Puy-en-Velay 

CHRS Le Tremplin 24 

CHRS Emmaüs  15 

CHRS Accueil Saint-François    7 

Vals-près-le-Puy CHRS P.A.J.O.    3 

 5.4. Les structures dõaccueil pour personnes ©gées 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay dispose de 810 places pour les personnes 

âgées, r®parties dans 14 ®tablissements situ®s pour la moiti® dõentre eux dans la commune du     

Puy-en-Velay. Parmi ces structures, dix sont des maisons de retraite (601 places dont dix en accueil 

de jour) dont huit sont conventionnées EHPAD (Etablissements dõh®bergement pour personnes 

âgées dépendantes). Deux structures sont des unités de soins de longue durée (180 places), une est 

une maison dõaccueil rurale pour personnes âgées (21 places) et la dernière est un hébergement 

temporaire (huit places).  

Ces établissements se localisent principalement dans les communes où la part de personnes 

âgées de plus de 75 ans est importante. Toutefois, lõOuest de la communauté dõagglom®ration, bien 

quõenregistrant une part importante de personnes âgées de 75 ans ou plus, semble assez dépourvu 

en établissements de santé pour personnes âgées. 

Carte 32 :  
communauté dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sources : Conseil général de la Haute-Loire, Insee RP99       Exploitation Obresa 
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Carte 32 : Structures dõaccueil des personnes âgées par commune 
de la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

Source : Drass Auvergne ð Fichier national des établissements sanitaires et sociaux (Finess)    Exploitation Obresa 
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Parmi ces structures, neuf ont ®t® recens®es lors dõune enqu°te men®e en 2006 par la Fondation 

M®d®ric Alzheimer aupr¯s des ®tablissements dõh®bergement d®clarant accueillir ¨ lõentr®e des 

personnes atteintes de la maladie dõAlzheimer ou de maladies apparentées13. Parmi celles-ci, trois 

d®clarent disposer dõune unit® sp®cifique Alzheimer, quatre accueillent les personnes ayant la 

maladie dõAlzheimer en nombre limit® ou occasionnellement et deux les accueillent sans conditions 

spécifiques. 

 

5.5. Les structures dõaccueil et dõh®bergement pour personnes handicapées 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay dispose de trois foyers dõaide m®dicalis®e 

dõune capacit® dõaccueil de 45 places, dõun foyer appartement comptant huit places, dõun foyer 

annexé aux Centres dõaide par le travail (CAT) regroupant 43 places, de trois CAT dõune capacit® 

totale de 162 places et de deux services pour personnes handicapées : un Service 

dõaccompagnement ¨ la vie sociale (SAVS) et un Service dõaccompagnement m®dicosocial pour 

personnes adultes handicapées (SAMSAH).  

Ces structures dõaccueil et dõh®bergement pour personnes handicap®es sont r®parties sur cinq 

communes du territoire situées autour du Puy-en-Velay. LõOuest de la communauté 

dõagglom®ration en est totalement dépourvu. 

Carte 33 : Structures dõaccueil et dõh®bergement des personnes 
handicapées par commune de la communaut® dõagglom®ration du 

Puy-en-Velay au 31/12/2006 

 

 

 

                                                 
13 Fondation M®deric Alzheimer. Etablissements dõh®bergement accueillant ¨ lõentr®e des personnes atteintes de la maladie dõAlzheimer ou de 

maladies apparentées. Annuaire national. Edition 2006. 

Source : Conseil général de la Haute-Loire       Exploitation Obresa 
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5.6. Les établissements de santé  

La communaut® dõagglom®ration compte neuf établissements de santé : six sont situés au    

Puy-en-Velay, un dans la commune de Coubon, un dans la commune de Chadrac et un dans la 

commune dõAiguilhe. LõOuest et le Sud de la communaut® dõagglom®ration sont totalement 

dépourvus en établissements de santé. 

Tableau 5: Établissements de sant® et capacit® dõaccueil dans la communaut® 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

  Capacité (Nombre de lits et places autorisés) 

 
Type dõactivit® 

Hospitalisation 
complète 

Hospitalisation de 
jour 

Traitements 
Cures 

Ambulatoires 

Anesthésie 
chirurgie 

ambulatoire 

Puy-en-
Velay 

Centre Hospitalier 569 13 6  

CH Spécifique Ste Marie 
(maladies mentales)  

313 
 

74 
 

  

Clinique Bon Secours    95  1 8 

Centre de soins de longue 
durée  

          80    

Centre de jour « les carmes »   15   

Hôpital de jour « lõ®trier »   15   

Coubon 
Centre thérapeutique (maladies 

mentales)  
 15   

Aiguilhe Maison de convalescence  40    

Chadrac 
Maison de repos et de  

convalescence  
40    

 

En 2005, le centre hospitalier du Puy-en-Velay a enregistré une activité de 22 999 séjours et 

lõactivit® de la clinique Bon Secours ®tait de 6 244 séjours14. 

Carte 34 : Établissements de santé par commune de la communauté 
dõagglom®ration du Puy-en-Velay au 31/12/2006 

 

                                                 
14 Donn®es issues du Programme de m®dicalisation des syst¯mes dõinformation (PMSI) - DRASS 

Source : Drass Auvergne ð Fichier national des établissements sanitaires et sociaux (Finess)    Exploitation Obresa 

 

Source : Drass Auvergne ð Fichier national des établissements sanitaires et sociaux (Finess)    Exploitation Obresa 
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5.7. Les secteurs de la permanence des soins 

5.7.1. Les secteurs de garde des médecins généralistes  

 La sectorisation a pour but de d®terminer les zones dans lesquelles lõaccès aux soins, délivrés par 

des professionnels libéraux la nuit, les dimanches et les jours fériés, est assuré pour la population. 

La taille du secteur délimité doit permettre un exercice « normal » de distribution des soins pour le 

professionnel et dõacc¯s aux soins pour le patient.15 

Carte 35 : Les secteurs dõastreinte des m®decins g®n®ralistes dans la 
communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay en 2006 

 
 

La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est couverte par quatre secteurs de garde 

dont un dans son intégralité (Le Puy-en-Velay et bassin) et trois qui se prolongent en dehors des 

limites de la communaut® dõagglom®ration (Bains/Loudes, Blavozy/Lantriac et 

Coubon/Monastier). 

5.7.2. Les secteurs de garde ambulancière  

Les secteurs de garde ambulancière ont également pour objectif une bonne organisation de la 

permanence des soins. En 2004, six secteurs de garde ambulancière sont présents sur le 

département de la Haute-Loire (Carte 36). La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est 

comprise dans le secteur de garde du Puy. 

 

 

 

 

 

 

                                                 
15 Circulaire DHOS/SDO n°2002-399 du 15 juillet 2002 

Source : Urcam Auvergne ð Arrêté du 18 mai 2005 ð Mise à jour 2006    Exploitation Obresa 
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Carte 36 : Les secteurs de garde ambulancière en Haute-Loire 
Octobre 2004 

 

5.7.3. Les zones SMUR 

 Les Services mobiles d'urgence et de réanimation (SMUR) sont des groupes de véhicules 

sanitaires répartis dans les départements. Ces services médicaux dõurgences ont des aires dõactions 

prédéfinies par le Comit® d®partementale de lõaide m®dicale urgente et de la permanence des soins 

(CODAMUPS). La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay compte une seule zone 

SMUR : celle du Puy-en-Velay. 

5.7.4. Les secteurs psychiatriques 

 Tous les départements en France sont découpés en secteurs psychiatriques. Chacun de ces 

secteurs dispose dõ®quipes m®dico-sociales (psychiatres, infirmiers, psychologues, assistantes 

sociales, é) rattach®es ¨ un centre hospitalier. Ces équipes prennent en charge, au plus près de leur 

domicile, la population de la zone géographique couverte par leur secteur. Les équipes des secteurs 

de psychiatrie adulte répondent aux besoins de santé mentale de la population âgée de plus de 16 

ans. Le département de la Haute-Loire compte quatre secteurs de psychiatrie adulte. 

Carte 37 : Secteurs de psychiatrie adulte de la Haute-Loire 

 

Source : Drass Auvergne - 1997       Exploitation Obresa 

 

Sources : Urcam Auvergne ð DDASS/CPAM     Exploitation Obresa 
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La communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay est découpée en deux secteurs de psychiatrie 

adulte : le secteur Le Puy-en-Velay - Craponne-sur-Arzon au Nord du territoire et le secteur Le 

Puy-en-Velay - Saugues au Sud de la communaut® dõagglom®ration. 

 
Les équipes des secteurs de psychiatrie infanto-juvénile répondent aux besoins de santé 

mentale des enfants et des adolescents. Il nõy a quõun seul secteur de psychiatrie infanto-juvénile 

dans le département de la Haute-Loire. 

 

Lõinventaire des ®quipements sanitaires et sociaux de la communaut® dõagglom®ration du      

Puy-en-Velay fait apparaître une diversité des structures et une offre assez complète. Cette 

offre est cependant très inégalement répartie sur le territoire et est principalement située au 

sein de la commune du Puy-en-Velay et des communes limitrophes. Le Sud et plus encore 

lõOuest de la communaut® dõagglom®ration sont peu ®quip®s en terme de structures dõaccueil 

des personnes ©g®es, handicap®es et dõ®tablissements de sant®.  
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6. ÉTAT DE SANTÉ DE LA POPULATION  

 6.1. Données de mortalité 

6.1.1. Répartition des décès par pathologies 

Les effectifs de décès par causes étant parfois faibles dans les communes de Chadrac et 

dõEspaly-Saint-Marcel, la part des causes de d®c¯s nõa pas ®t® repr®sent®e graphiquement pour ces 

deux communes. 

6.1.1.1. Répartition des décès par pathologies selon le sexe 
 
 Durant la période 2000-2004, la communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay a enregistré 

2 680 décès, soit en moyenne 536 décès par an quelle que soit la cause. 1 368 décès sont survenus 

chez les hommes et 1 312 chez les femmes. 

Chez les hommes de la communaut® dõagglom®ration, 60 % de lõensemble des d®c¯s sont dus 

aux tumeurs malignes ou aux maladies de lõappareil circulatoire. Les traumatismes, avec 124 d®c¯s 

enregistrés sur les cinq ans arrivent en troisième position. Environ un tiers de ces décès par 

traumatisme sont dus aux suicides et 18,5 % aux accidents de transport. 

 Une différence significative a été mise en évidence chez les hommes entre la communauté 

dõagglom®ration du Puy-en-Velay et la Haute-Loire : la part des décès dus aux maladies de 

lõappareil respiratoire est plus importante dans le département que dans communauté 

dõagglom®ration.  

 

 

  La commune du Puy-en-Velay, avec 537 décès comptabilisés chez les hommes sur les cinq ans, 

enregistre une part de décès dus aux troubles mentaux significativement plus importante que dans 

le département. En effet, 4,5 % des décès chez les hommes du Puy-en-Velay sont dus aux troubles 

mentaux contre 2,9 % en Haute-Loire. De même, chez les hommes, sur la période 2000-2004, la 

part de décès dus aux suicides est significativement plus importante au Puy-en-Velay par rapport à 

la Haute-Loire (4,1 % de lõensemble des d®c¯s contre 2,6 % en Haute-Loire). 

Source : Inserm CépiDC        Exploitation Obresa 

 

Graphique 12 : Part des causes de décès chez les hommes en 2000-2004 
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 Sur la même période, la commune de Chadrac a enregistré 50 décès chez les hommes, soit 10 

décès en moyenne par an. Dans cette commune, la part des décès chez les hommes par tumeurs 

malignes est plus importante que dans le département ou la communaut® dõagglom®ration. De 

même, comme au Puy-en-Velay, chez les hommes, la part de décès dus aux suicides est 

significativement plus importante ¨ Chadrac quõen Haute-Loire. Ce dernier résultat doit être 

interprété avec prudence car, durant la période 2000-2004, un très faible effectif de décès par 

suicide a été enregistré dans cette commune. 

 Enfin, sur la période 2000-2004, dans la commune dõEspaly-Saint-Marcel qui a enregistré 87 

d®c¯s chez les hommes, la premi¯re cause de d®c¯s est les maladies de lõappareil circulatoire, suivie 

des tumeurs malignes et des traumatismes. La part de décès dus aux accidents de transport est plus 

importante chez les hommes de la commune dõEspaly-Saint-Marcel que chez ceux du département. 

Encore une fois, ce dernier résultat doit être interprété avec prudence car, durant la période 2000-

2004, un très faible effectif de décès par accidents de transport a été enregistré dans cette 

commune. 

 
 Concernant les femmes de la communaut® dõagglom®ration, sur la période 2000-2004, la 

premi¯re cause de d®c¯s est les maladies de lõappareil circulatoire (30 % de lõensemble des décès) 

suivie des tumeurs malignes (24 % de lõensemble des d®c¯s). Les troubles mentaux qui repr®sentent 

7 % de lõensemble des d®c¯s arrivent en troisi¯me position. 6 % des décès sont dus à un 

traumatisme, parmi lesquels 11 % sont dus à un accident de transport et 17 % à un suicide. 

 Plusieurs différences significatives sont mises en évidence chez les femmes entre la 

communaut® dõagglom®ration du Puy-en-Velay et la Haute-Loire. La part des décès dus aux 

troubles mentaux est plus importante dans la communaut® dõagglom®ration que dans le 

d®partement. De plus, la part de d®c¯s dus aux maladies de lõappareil circulatoire et au diab¯te 

sucr® est moins importante dans la communaut® dõagglom®ration que dans le d®partement. 

 

 Source : Inserm CépiDC        Exploitation Obresa 

 

Graphique 13 : Part des causes de décès chez les femmes en 2000-2004 
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 Entre 2000 et 2004, la commune du Puy-en-Velay a enregistré 608 décès chez les femmes, 52 % 

dus aux tumeurs malignes ou maladies de lõappareil circulatoire et 8 % aux troubles mentaux. La 

part de décès dus à cette dernière cause est dõailleurs significativement plus importante que celle 

enregistrée dans le département. 

 Sur la même période, dans la commune de Chadrac, la part de décès dus aux suicides chez les 

femmes est significativement plus importante quõen Haute-Loire. Ce dernier résultat doit être 

interprété avec prudence car, durant la période 2000-2004,  un très faible effectif de décès par 

suicide a été enregistré dans cette commune. 

 Enfin, dans la commune dõEspaly-Saint-Marcel, chez les femmes, la part de décès dus aux 

tumeurs malignes est plus importante que celle relevée dans le département. 

Tableau 6 : Nombre de décès cumulés par pathologies sur la période 2000-2004 

 Homme Femme 

Pathologie CA 
Puy-en-
Velay 

Chadrac  
Espaly-St-

Marcel 
CA 

Puy-en-
Velay 

Chadrac  
Espaly-St-

Marcel 

Tumeurs malignes     463 180 27  25    312 144   9  20 

Maladies de lõappareil 
circulatoire 

    371 142 10  29    388 175 12  21 

Traumatisme     124   55   8  10     81 42   n.c    n.c 
dont accident de transport      23   n.c.   n.c.    6       9    n.c.   0    n.c. 

dont suicide      41   22   n.c.    n.c.     14     7   n.c.    n.c. 

Maladies de lõappareil 
respiratoire 

     60   18   n.c.    n.c.     73      27   n.c.    0 

Maladies de lõappareil 
digestif 

     56   20   n.c.    n.c.     53   30   0    n.c. 

Troubles mentaux      50   24   0    n.c.     87  49   n.c.    n.c. 
Diabète sucré      32   11   n.c.    n.c.     24    9   n.c.    n.c. 

Maladies infectieuses et 
parasitaires 

     20     7   n.c.    n.c.     23  n.c.     n.c.    0 

Autres causes     192        80   n.c.  10    271  127   n.c.    7 

Total de décès 1 368 537 50  87 1 312 608 35  57 

 

6.1.1.2. Répartition des décès par pathologies selon le sexe chez les moins de 15 ans 

Sur la période 2000-2004, la communaut® dõagglom®ration a enregistré 20 décès chez les 

personnes âgées de moins de 15 ans (quatre décès en moyenne par an), huit garçons et 12 filles. Du 

fait du faible effectif de d®c¯s dans cette tranche dõ©ge, lõanalyse des causes de d®c¯s nõa pas ®t® 

jugée pertinente. 

6.1.1.3. Répartition des décès par pathologies selon le sexe chez les 15-34 ans 

Sur la période 2000-2004, 46 décès ont été comptabilisés dans la communaut® dõagglom®ration 

chez les personnes âgées de 15 à 34 ans (neuf décès en moyenne par an), 32 ont touchés les 

hommes et 14 les femmes.  

Source : Inserm CépiDC        Exploitation Obresa 

 n.c : données non communiquées, effectifs de décès inférieurs à six 




