Etudes du risque suicidaire
au regime agricole

Journée nationale de préevention du suicide
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Contexte

MSA



Le mal-etre agricole

« Deploiement du réseau “sentinelle”
 Elargissement de I'aide au répit pour soutenir I'€puisement professionnel

e “Aller vers”, une démarche volontariste
e GéoMSA (httvs.//geomsa.msa.ir)

. Analyse statistique (3 compter des données 2015)

Dispositfs MSA

Un dispositif pour mieux
comprendre les liens
entre travail et sante



https://geomsa.msa.fr/

Propos de I'étude

Comprendre le risque suicidaire pour agir plus efficacement

* Positionnement du régime agricole (NSA/SA)* par rapport a
Rapport Charges et Produits

MSA 2025 ‘ensemble des régimes ?

B Rapport au ministre chargé de la sécurité sociale et au Parlement
sur I'évolution des charges et des produits au titre de 2025 (loi du 13 acOt 2004)

* Existence de sur-risque et causes ?

 Tendances et évolutions des risques liés au phénomene suicidaire
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Comparaison a age /sexe egal

=3 Indice comparatif (IC) : £ Risque
Methode de standardisation indirecte

pp56-70

CONTEXTE - C&P 2025

*Non salariés / salariés agricoles



Données disponibles - Précautions

En 2021 (derniére année disponible) : 660 168 déces en France métropolitaine dont 8 951 suicides
(soit 1,4% des déces) — Source CépiDC* (INSERM)

e Causes médicales de déces transmises pour traitement a I'Inserm (CépiDC)
* Difficulté d’identification des suicides :

- reconnaissance par un médecin,

- contexte familial,

- mode recueil de I'information...

e Difficultés d’identification du secteur d’activité.

ﬁ Pas de données statistiques exhaustives et réguliéres
sur les causes meédicales de déces selon le secteur d’activité

CONTEXTE - C&P 2025

* Le Centre d'épidémiologie sur les causes médicales de Déces (Unité de service de I'lnserm en charge de produire la statistique nationale des causes médicales de déces).



Point méthodologique

* Derniéresdonnéesdisponibles : 2021

« Populations d’étude
O Salariés agricoles (SA) O
O 15-64 ans O 65 ans et plus

 Sourcede données: SNDS

— les assures nayant pas consomme de soins ne sont pas inclus dans lI'¢tude.

« Comparaison Inter-régime : sélection des dates de déceés répondant a des régles de gestions

identiques pour tous les régimes.

METHODE

— Etudes menées sur la base d'un échantillon garantissant la comparabilite



Point méthodologique

 Le risque suicidaire est multifactoriel :

- Facteurs socio-économiques . revenus, emploi et catégorie socioprofessionnelle, précarité, isolement...
- Facteurs démographiques . genre, age, statut marital...

- Facteurs sanitaires : maladies chronique, addictions...

- Facteurs géographiques . difficultés d'accés aux services publics, ruralité...

Etudes de la MSA : périmetre des donnees de sante

(seules données disponibles a ce jour)w
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Suicide

MSA



Un surrisque identifié

par tranches dages
« Hétérogéneéité ~ NSA/SA

Indices

15 - 64 ans ECI P IS 65 ans et plus

103%
91%

73%

60%

39%
36%

Salariés Régime agricole Non-salariés Salariés Régime agricole Non-salariés

Source: SNDS- Exploitation MSA
Cle de lecture : Au régime agricole et au sein de la tranche d'age 15-64 ans, il y a 60% de surrisque de suicide par rapport a

l'ensemble des consommants tous régimes de la méme tranche d'age.

Ex: si 'on constatait 100 suicides dans I'ensemble des régimes, on en constaterait 160 au régime agricole (203 pour les seuls non salaries agricoles)

RESULTATS - 2018/2021



Un surrisque de plus en plus marque

pour le regime agricole

Indices
15 - 64 ans ECI P IS 65 ans et plus
__Points:+ 28
103 % Points : + 31
____________ 91 %
Non-salaries
75% i i =
Non-salariés 1
oo o 60 %
se% [ | 0 | . | |
Salariés | +1

35%

2018 2021 : 2018 2021
Source.: SNDS- Exploitation MSA

« Hausse portée essentiellement par les NSA
 Evolution : le surrisque baisse de 10 pts pour la population de 65 ans et plus pour les SA

RESULTATS - 2018/2021



Des facteurs explicatifs
Quelle que soit la tranche d'dge (15 -64 /65 ans et plus)

Sur le perimetre “santeé”, parmi I'ensemble des caracteristiques testees,
celles qui revelent un risque de suicide sont les suivantes :

» Etre atteint d'une maladie psychiatrique / avoir recours aux psychotropes
 Avoir fait une tentative de suicide dans les 5 ans précedents

 Certaines classes d'age

« Le sexe

« Le regime d'appartenance

* Le territoire (¢f. grille communale de densité de I'INSEE)

—} Quel est le poids de ces variables sur le risque suicidaire ?

Modele
de Cox

RESULTATS - 2018/2021
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Des facteurs determinants 75-64ans

17
6 Premier facteur de risque. Multiplie par 16 le phénomene suicidaire. Maladies psychiatriques
* Influence du sexe : Hommes ~x3
13 - Accroissement du risque ~ age
« MSA +: NSAx2 vs SAx1,2
* Troubles mentaux : traitements psy. x5
TS ~X8
9
e Second facteurde risque. Les antécédents, un élément considérable. i Une TS dans les 5 derniéres années
.f
f
5 ﬂ

Traitements psychotropes l'

/
I

60-64

Hommes Troubles 4 SR ,
Type de commune ural a habitat tres disperse
MSA NSA 5 Petites villes Bourgs ruraux )
Saxe —_—— Centres urbains intermédiaires Ceintures urbaines Rurala haﬂat disperse
N (-1 - e e R R e I e R e e PR TE i R L e e I e e e
15-19 Femmes Tous régimes Pas de maladie Pas de TS dans les 5 Grands centres urbains
psychiatrique ni traitement derniéres années
psychotrope

Source: SNDS- Exploitation MSA

RESULTATS - 2018/2021
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Des facteurs déterminants ésansetpus

13 Passe de second risque pour les 15-64 ans a premier risque de suicide parmi les 65 ans et plus.

1 e Une TS dans les 5 derniéres années
* Influence du sexe : hommes ~x5
e Accroissement du risque ~ age
« MSA +: NSA~ x2 vs SAx1,4
10 * Troubles mentaux : traitements psy. x3
TS ~Xx13
* Isolement géographique
Maladies psychiatriques
7 Augmente le risque de suicide d'environ 7 fois.
6!? ...................................................... SemEmmsmmmmse=eeoeeee e e s e s
* Hommes
[
[
4 [
Traitements psychotropes
80+ MSA NSA ‘ Type de commune Rural a habitat dispersé
roubles TS Petites villes Bourgs ruraux Rural a habitat tres dispersé
- MSA SA | Centres urbains intermédiaires Ceintures urbaines
: geke Regime l
1 Référence - = — — — — — — — — — — — — = o, - - - - - - P (8 (0 S SIUIS ey oS
65-69 Femmes Tous rég.i'mes Pas de maladie Pas de TS dans les 5 Grands centres urbains
psychiatrigue ni traitement derniéres années
psychotrope Source: SNDS- Exploitation MSA

RESULTATS - 2018/2021
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Des facteurs déesequilibres
Quelle que soit la tranche d'dge (15 -64 /65 ans et plus)

Hierarchisation des risques :

« Les maladies psychiatriqgues
e Les tentatives de suicide

« L'age

¢ Le sexe

* Le régime des NSA

* Le territoire (habitat rural dispersé)

~la tranche d'dge

—} Questionnement : Des specificités intrinseques aux regimes ?

RESULTATS - 2018/2021
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Les profils a haut risque

Objectif : degager d’éventuels profils types pour une meilleure prevention

Raisonnement en 2 approches:

1.Y a-t-il une distinction du régime agricole par rapport a 'ensemble des
regimes ?

2.Existe-t-il, au sein du regime, des differences entre salariés et non
salariés agricoles ?

—} Et ce, pour les 2 categories d'age (15-64 ans, 65 ans et +)

Méthodes :
« ACM (Analyse en composantes multiples)

RESULTATS - 2018/2021

« CAH (Classification Ascendante Hiérarchique)
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Les profils a haut risque

1. Distinction régime agricole vs ensemble des régimes ?

30-39 ans

Indémnité Journaliére .

Cluster 1

63%

20-29 ans

Centres urbains
intermediaires

Précarité MSA - salariés

Hommes

15-19ans

* Cluster 1:<40 ans, homme, SA, urbain, arrét de travail (1J) dans I'année

Cluster 2
31%

Cluster 3

Inter -régimes

15-64 ans

* Cluster 3 : NSA, habitat isolé

RESULTATS - 2018/2021
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Les profils a haut risque .
Inter -réegimes

1. Distinction régime agricole vs ensemble des régimes ? 65 ans et plus

Grands centres

urbains
F
Cluster 2 o\
22 6%
Femmes o
e
F
Centres urbains O
intermédiaires N
|
Troubles <
psychiatrigues —
—
Maladies neurologiques TS dans les 5
] ur u n
60-69 ans 70-79 ans
" et dégéneratrices derniéres années " D:

RA (SA, NSA), > 80 ans, habitat isolé

—
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Les profils a haut risque

2. Au sein du régime, différences entre salariés vs non salariés agricoles ?

20-29 ans Précarite

msa - Exploitants

Cluster 2
17%

Cluster 1

#-
Bourgs ruraux 6%

Cluster 4
9%

Rural a habitat
dispersé

50-59 ans 40-49 ans MSA - Salaries Habitats urbains™*
Indemnité
journaliére

Maladies chronigues

“Pathologies laurdes @ cancer, malodies payehlatrigues, maladies respirataires
P Habitats urbaias @ grands centres urbaing ef eeintures urbeines

Intra -réegime

15-64 ans

* Cluster 2:
jeune, salarié, urbain, précaire

Centres urbains

interméadiaires

Maladies inflammatoires/rares/

ViIH fSI1DA

&0-69 ans

Hospitalisations ponctuelles

Pathologies lourdes®

RESULTATS - 2018/2021
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Les profils a haut risque

2. Au sein du régime, différences entre salariés vs non salariés agricoles ?

Aucune maladies neurologiques )
ou dégénératives Cluster 1

Hommaes Aucune maladies psychiatriques Ceintures urbainegs

Cluster 2
1206

Intra -regime

65 ans et plus

Femme, NSA, patho. neurologique
ou psychiatrique, TS, habitat rural

RESULTATS - 2018/2021
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Tentatives de suicide
suivies d'une hospitalisation

MSA

18



Evolution 2018-2022
K
Au régime agricole
« Evolution du nombre de TS : 2432 a 2 395 soit
(fous réegimes : 75 000 a 73 000)
- Prévalence TS : stable. De 9,2%o0 a 9,1%o0 N
(fous regimes. de 134 a 12.2) 8
« Surreprésentation des femmes V)
<(
I
—} En 1 an (2021 a 2022) : baisse du taux de TS portée par v
les hommes o

(fous regimes . + 0,3 pts)
*TS suivies d'une hospitalisation
19



NS ——————————————————SS~
Comparaison interrégime 2z  femmes

Taux d’hospitalisation pour suicide
Pour 10 000 habitants

60 - ---Tous régimes

Les 15-19 ans, SA

50 e—  une classe d'age préoccupante

46
40

30

20
16

14

10 i

RESULTATS - 2022

10-14 15-19 20-24 25-29 30-35 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94 95+

*TS suivies d'une hospitalisation 20



NS ——————————————————SS~
Comparaison interrégime 2z  hommes

Taux d’hospitalisation pour suicide

Pour 10000 habitants Population plus a risque : Salariés actifs - - --Tous régimes
16 l 15 \ NSA
SA
14
14 14 14
13
12
12 . . -
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10-14 15-19 20-24 25-29 3035 3539 4044 4549 5054 5559 6064 6569 7074 7579 8084 8589 90594 5+

*TS suivies d'une hospitalisation
21



Que retenir ?
en 2022 X

A age et sexe identique:
Sous-representation de 17% des assures MSA
 Salaries, risque equivalent a la population tous regimes
« Non-salariés, risque de -42% par rapport a la population tous regimes

Pic chez les 15 - 19 ans.

* SA (46%o00) Q d * SA (11%o00)
« NSA (35%o0) NSA (7%00)

—J) |Risque de TS impacté par :
« Sexe : femmes

* Age : jeunes
 Affiliation : salariés

RESULTATS - 2022

*TS suivies d'une hospitalisation
22



Perspectives

MSA



A venir

« Analyse du parcours de soins avant suicide
» Création d'un Observatoire des mortalités
« Analyse de l'acces aux soins psychiatriques

OUVERTURE - MSA
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bles des risques

r tranches d dges

2018 2019
15-64 ans Indice comparatif 15-64 ans Indice comparatif
Ensemble des régimes 100 - 33923 293 Ensemble des régimes 100 - 35137 153
Régime agricole 150,3 Ak 1559 185 Régime agricole 136,0 o 1566 547
- Salariés 135,0 ok 1073323 - Salariés 131,5 o 1092 266
- Non-salariés 175,3 Ho 485 862 - Non-salariés 143,7 * 474 281
65 ans et plus Indice comparatif 65 ans et plus Indice comparatif
Ensemble des régimes 100 - 10982 265 Ensemble des régimes 100 - 11505 213
Régime agricole 156,8 o 1034 104 Régime agricole 169,0 o 1016636
- Salariés 148,8 ok 328270 - Salariés 149.4 R 336 237
- Non-salariés 160,2 Ho 705 834 - Non-salariés 177,9 ok 680 399
2020 2021
15-64 ans Indice comparatif 15-64 ans Indice comparatif
Ensemble des régimes 100 - 36 638 268 Ensemble des régimes 100 - 37 620 754
Régime agricole 130,9 ok 1582 408 Régime agricole 1599 ok 1600081
- Salariés 104.,5 NS 1115321 - Salariés 136,1 kR 1138 193
- Non-salariés 177,32 A 467 087 - Non-salariés 202,5 A 461 888
65 ans et plus Indice comparatif 65 ans et plus Indice comparatif
Ensemble des régimes 100 - 11917 109 Ensemble des régimes 100 - 12 226 110
Régime agricole 163,5 ok 1001 339 Régime agricole 1734 ok 984 456
- Salariés 124.5 NS 345 451 - Salariés 138,8 kR 355 425
- Non-salariés 182,1 A 655 888 - Non-salariés 191,0 A 629 031

ANNEXE

Significativité : *10%, **5%, ***1%
NS : Non significatif

Source : SNDS Exploitation MSA
Données sur les consommantsmétropolitains

Clé de lecture : En 2021, au régime agricole et au sein de la tranche d'age 15-64 ans, il y a 60% de surrisque de suicide par
rapport a I'ensemble des consommants tous régimes de la méme tranche d'age.




garte - Niveaux suicide

Par reglions

1- Taux trés faible (< moyenne — 1 écart type)

2- Taux faible (moyenne — 1 écart type ; moyenne — /2 écart type)

3- Taux moyen (moyenne — /2 écart type ; moyenne + /2 écart type)

. 4- Taux élevé (moyenne + 2 écart type ; moyenne + 1 écart type)

. 5- Taux trés élevé (> moyenne + 1 écart type)

ANNEXE



garte - Niveaux suicide

Par departements

ANNEXE



sarte - Taux de tentatives de suicide®*

Par régions

Pour 1000 habitants
0-028

0,28 - 0,56

. 0,56 - 0,84
. 0,84 - 1,12

ANNEXE



sarte - Taux de tentatives de suicide®*

Par Département

ANNEXE



Pour recevoir nos avis de parution :
X

Pour aller plUS loin... https://statistiques.msa.fr/newsletter

Contacts:

Annie Nourry

nourry .annie@ccmsamsa.fr

Cédric Vallee

vallee.cedric@ccmsamsa.fr

Morgan Nguyen-Hong

nguyen-hong.morgan@ccmsamsa.fr

Thierno Barro

barro. Thierno@ccmsamsa.fr

Retrouvez-toutes nos publications et nos
données sur nos sites :
https://statistiques.msa.fr
https://statistiques.msa.fr/chiffres-cles-msa
https://geomsa.msa.fr
https://dataviz.msa.fr/
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