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1.INTRODUCTION

La création de la Cellule Soins Efficaces au sein de la Direction Recherche-Développement-Qualité du Ser-
vice Soins de Santé de I'INAMI fait suite au Contrat d’administration 2016-2018 de I'INAMIZ. Il prévoit,
dans son article 35, « la création d'une Cellule Soins efficaces ciblant plus spécifiquement une approche
intégrée en matiéere d'utilisation rationnelle des ressources ». Ce projet de création de la Cellule Soins
Efficaces est effectif depuis le deuxiéme trimestre 2017.

La mise en ceuvre concrete de la Cellule a été formalisée par le « Plan d'action en matiére de contréle des
soins de santé 2016-2017 » publié par I'INAMI le 18 juillet 2016:. Ce plan énonce une trentaine de me-
sures visant a tendre vers davantage d’efficience dans les soins de santé en encourageant les pratiques
adéquates et en luttant contre les soins inutiles ou inappropriés.

Il'y est convenu que, parmi ses missions, la Cellule Soins Efficaces analyse la « pertinence des soins » avec
pour objectif d’identifier des variations de consommation inexpliquées apres standardisation. Ces varia-
tions constituent en effet potentiellement un signe d’utilisation non optimale des ressources.

Les rapports de « variations de pratiques médicales » reprennent les analyses menées dans ce cadre.
Chaque rapport est centré sur une thématique.

Le présent document vise a présenter les résultats chiffrés et graphiques des analyses? de la pratique de
Obturation de cavités, ainsi qu’a en fournir les essentielles clés de lecture.

Volontairement, nous n’avons ajouté ici aucun élément d’interprétation souhaitant au préalable sou-
mettre ces constats aux professionnels qui sont les plus a méme de les interpréter. Ce document est
néanmoins libre d’acces, afin d’alimenter objectivement et publiquement la réflexion sur la thématique.

Les données présentées dans cette analyse sont le reflet de la prise en charge du co(t de prestations de
santé par |'assurance obligatoire soins de santé. Cela ne signifie pas pour autant que toutes les prestations
soient effectuées conformément a la réglementation et/ou aux guidelines.

1 (Institut national d'assurance maladie-invalidité, 2016)
2 Nous renvoyons le lecteur intéressé par la méthodologie suivie pour ces analyses quantitatives vers le document intitulé « Va-

riations de pratiques — Méthodologie ».



https://www.belgiqueenbonnesante.be/images/INAMI/Rapports/VariationsMethodo-VarPrat_FR.pdf
https://www.belgiqueenbonnesante.be/images/INAMI/Rapports/VariationsMethodo-VarPrat_FR.pdf
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2. RESUME DES DONNEES-CLES

| toraL  IFEEE
PRESTATAIRES & PRESCRIPTEURS
Prestataires principaux : Dentistes 94,43%
Prescripteurs principaux : Indéfini -
TAUX DE RECOURS
Nombre de prestations par an 6.120.921
Occurrence moyenne par patient par jour (prestations) 1,49
Occurrence moyenne par patient par année (jours) 1,63
Occurrence moyenne totale 2,44 | 8566
Nombre estimé de patients (par an) 2.508.773
Taux de recours standardisé (par 100 000 assurés) 21.522 |
Pourcentage en mode ambulatoire 99,94%
Pourcentage One-day/(One-day + Classique) NA |
POPULATION
% de la population sélectionnée par rapport au total des assurés 100,00%
Age médian des patients 47 ans [
Ratio des taux standardisés femmes/hommes (patients) 1,06
Ratio des taux standardisés régime préférentiel/régime général (patients) 0,89
TENDANCES
Tendance? (2014-2024) | -0,72% *** | 866
Tendance (2014-2022) -1,19%
Tendance® (2022-2024) 1,17% ***
DEPENSES DIRECTES
Dépenses annuelles 407.685.905 €
Dépenses moyennes annuelles par assuré* 34,97 €
Dépenses moyennes annuelles par patient 162,50 €

1 A Marqueur de dispersion : comparaison du coefficient de variation (CV) de I'indicateur par rapport 3 la médiane (MED) des
CV de I’ensemble des analyses pour cet indicateur : 6 si CV > MED + 10%, 60 si CV > MED + 20%, 600 si CV > MED + 30%.
Exception : Pour I’age médian, 0 signifie CV > MED + 30%

2 Le test indique si la pente observée différe de maniére statistiquement significative de 0%.

3 Le test indique si la rupture de tendance entre les deux périodes est statistiquement significative.

4 Les dépenses sont rapportées aux assurés sélectionnés
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3. METHODOLOGIE D’ ANALYSE SPECIFIQUE

A. Codes de nomenclature INAMI retenus pour I’analyse

Les codes de nomenclature de I'INAMI qui ont été retenus pour I'analyse sont listés ci-dessous :

Ambulant Hospitalisé Taux Dépenses Libellé Création Suppression Groupe N Valeur
304371 304382  oui oui ** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire 15-01-1993 No04 20
304393 304404  oui oui ** Obturation(s) de cavité(s) sur 2faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire 15-01-1993 No04 L30

** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e
304415 304426 oui  oui (s) (s) P P 15-01-1993 No4  L40

anniversaire
0 3 1 oui oui ansﬁlztrasl;ri?:on de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 19e 15-01-1993 NO4 150

** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a

304452 304463  oui oui ) A ) 15-01-1993 NO04 L60
partir du 19e anniversaire

373811 373822  oui oui ** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face dentaire de dent lactéale, jusqu'au 15e anniversaire 01-09-2005 No04 L30

373833 373844 oui oui ** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces dentaires de dent lactéale, jusqu'au 15e anniversaire 01-09-2005 NO04 L40

373855 373866  oui oui ** Obturation(s) de cavité(s) sur 3 faces dentaires ou plus de dent lactéale, jusqu'au 15e anniversaire  01-09-2005 No04 L50

. - L . PPN , . \
373892 373903 oui oui an;’.)is:::tilr(;n(s) de cavité(s) sur 1face dentaire de dent définitive chez l'enfantjusqu'au 15e 01-09-2005 NO4 130

373914 373925 oui oui ;;I(;)is;l:;ztiirc;n(s) de cavité(s) sur 2 faces dentaires de dent définitive chez l'enfant jusqu'au 15e 01-09-2005 NO4 140

o - L . PP \ . \
373936 37 oui oui am(;_)is::;aatilrzn(s) de cavité(s) sur 3faces dentaires ou plus de dent définitive chez l'enfantjusqu'au 15e 01-09-2005 NO4 150

** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez l'enfantjusqu'au 15e
s73051 373062 oui  oui 5O P Jusa 01-09-2005 No4  L60

o - N PP - , . \
373973 37 oui oui an:ﬁ,ztrasl;ri?:m compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez l'enfant jusqu'au 15e 01-09-2005 NO4 170

** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire
374371 374382 oui oui . , (s) . . (s) P 01-05-2009 NO04 120
jusqu'au 19e anniversaire

374393 374404 oui oui . Obturation(s) Fle cav.|te(s) sur 2faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire 01-05-2009 NO4 130
jusqu'au 19e anniversaire

** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e
374415 374426 oui  oui bturation(s) de cavite(s) sur 3faces ou p P 01-05-2009 No4 140
anniversaire jusqu'au 19e anniversaire

374430 374441 | oui oui R.estaur.atlf)n de cuspide ou.d un pord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 15e 01-05-2009 NO4 150
anniversaire jusqu'au 19e anniversaire

Ce tableau reprend les codes de nomenclature de I'[NAMI retenus pour I'analyse avec la mention de leur inclusion ou non dans I'analyse des volumes
de prestations (taux) et des dépenses, avec leur description, leur date de création et de suppression, le cas échéant, leur groupe N (de la nomenclature

INAMI) et leur valeur.
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Ambulant Hospitalisé Taux Dépenses Libellé Création Suppression Groupe N Valeur

** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a
374452 374463  oui oui . . P L . . ( ) 01-05-2009 NO04 L60
partir du 15e anniversaire jusqu'au 19e anniversaire
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B. Historique des codes de nomenclature

Ambulant Hospitalisé
304371 304382
304393 304404
304415 304426
304430 304441
304452 304463
374371 374382
374393 374404
374415 374426
374430 374411
374452 374463

Date
01-07-2008
01-09-2023
01-07-2008
01-09-2023
01-07-2008
01-09-2023
01-07-2008
01-09-2023

01-07-2008

01-09-2023

01-05-2009

01-09-2023

01-05-2009

01-09-2023

01-05-2009

01-09-2023

01-05-2009

01-09-2023

01-05-2009

01-09-2023

Libellé
** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 18e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 18e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 18e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 18e anniversaire
** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire

** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a partir du 18e anniversaire
** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 18e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 1face d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 19e anniversaire
** Obturation(s) de cavité(s) sur 2faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 18e anniversaire

** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 19e anniversaire

** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 18e
anniversaire

** Obturation(s) de cavité(s) sur 3faces ou plus d'une dent chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au 19
anniversaire

** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au
18e anniversaire

** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire jusqu'au
19e anniversaire

** Restauration complete de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire
jusqu'au 18e anniversaire

** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4 faces) chez le bénéficiaire a partir du 15e anniversaire
jusqu'au 19e anniversaire

Ce tableau reprend I'historique des descriptions des codes de nomenclature de I'INAMI retenus pour I'analyse, en cas de modification

implémentée durant la période 2014-2024.
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C. Evolution de la répartition en volumes des codes de nomenclature prestés

Codes combinés Libellé
Other Autres codes
90 —
** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4
304452-304463 PPN . .

80 faces) chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
[ ** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le
3 70 304430-304441 PPN . . .
8 bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
5}
E 60 B Other 304415-304426 ** Obturation(s) de cavité(s) sur 3 faces ou plus d'une dent chez le bénéfi-
% B 304452-304463 ciaire a partir du 19e anniversaire
g s0 E 304430-304441
g ] _
<] W 304415-304426 ** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces d'une dent chez le bénéficiaire a
= [ 304393-304404 304393-304404 _ ) .
) partir du 19e anniversaire
o0 40 [0 304371-304382
=
15} ** Obturation(s) de cavité(s) sur 1 face d'une dent chez le bénéficiaire a
Q i 304371-304382 . . .
5 30 partir du 19e anniversaire
=¥

20 4

104 |

0 T T T T T T T T T T

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Year

Ce graphique est limité aux codes de nomenclature principaux en terme de volume. L’ensemble des codes de nomenclature rete-
nus pour I'analyse sont décrits en page 5.

Note : L'année 2020 a été mise en évidence par une ligne verticale pointillée, afin d’attirer I'attention sur I'impact de la crise du
COVID-19. 9
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D. Source des données et période d’analyse

Les données utilisées pour les analyses sont issues de ces bases de données :

Pour les taux de recours et les dépenses des personnes assurées et do-
miciliées en Belgique, en 2014-2024

Pour les taux de recours et les dépenses par spécialité des dispensateurs
Documents P de soins, en 2024

Pour I’évolution du taux d’hospitalisation de jour, en 2014-2024

Pour les valeurs de I'occurrence et la répartition par secteur de soins
Documents P, SHA, ADH (ambulatoire privé ou polyclinique, hospitalisation de jour, hospitalisa-
tion classique), en 2023

Documents N

Période d’analyse 2014-2024

Documents N : Données mensuelles envoyées dans un délai de trois mois par les organismes assureurs a I'lNAMI. Ces données reprennent le

nombre de prestations, leurs dates et les honoraires. De maniére semestrielle, ces données sont compilées et complétées par les organismes
assureurs eny ajoutant des données sur les patients : age, sexe, catégorie sociale et arrondissement du domicile. Les Documents N ne permettent
toutefois pas d'analyser les combinaisons de prestations par assuré

Documents P : Données semestrielles envoyées dans un délai de quatre mois par les organismes assureurs a I'[NAMI. Ces données reprennent
les prestations réalisées, les prestataires, les prescripteurs, les lieux de prestation et les lieux d'hospitalisation. Les Documents P permettent de
suivre la consommation médicale et la tarification, mais ne permettent pas de regrouper les prestations par patient.

Documents SHA, ADH : Ces données sont envoyées annuellement et dans un délai de six mois par les organismes-assureurs a I'INAMI. Elles

reprennent toutes les prestations effectuées respectivement en hospitalisation de jour et en hospitalisation classique, dans les hopitaux géné-
raux, et ce, par séjour.

Occurrence : Les valeurs d’occurrence sont basées sur 'année la plus récente qui permette la consolidation par patient entre les données des

documents P et SHA-ADH, le plus souvent il s’agit de I'année précédent la derniére année de la période d’analyse

10
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E. Criteres de sélection

Certains filtres ont éventuellement été appliqués sur les données afin de ne sélectionner qu’une partie de la population dans les
analyses. Le cas échéant, les filtres appliqués sont repris dans le tableau ci-dessous :

FILTRES APPLIQUES SUR LES DONNEES

Sexe Tous
Age | Tous

Les indicateurs présentés dans |’analyse se rapportent toujours a cette population.

11
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F. Spécialité des prestataires

ST . . Prestataires ) Médiane de i X ;
Spécialité des prestataires Total prestataires , % Prestataires ) Q3 de prestations % Prestations % Dépenses
concernés prestations
Dentistes 8.104 7.684 94,8% 660 1.025 94,4% 94,6%
Dentistes en formation 1.154 949 82,2% 224 557 5,5% 5,4%
Autres 535 67 12,5% 0,0% 0,0%
Total 9.793 8.700 88,8% - - 100,0% 100,0%

~

Ce tableau reprend respectivement les données non-standardisées suivantes par spécialité médicale (chiffres pour I'année 2024) :

- Le nombre de prestataires ayant attesté au moins une prestation

- Le nombre de prestataires attestant les codes de nomenclatures retenus pour cette analyse

- Le pourcentage de prestataires attestant ces codes par rapport au nombre de prestataires ayant attesté au moins une prestation
- Le nombre médian et le troisieme quartile de prestations par prestataire (attestant les codes)

- Le pourcentage des prestations réalisées (pour les codes retenus en volume)

- Le pourcentage des dépenses réalisées (pour les codes retenus en dépenses)

12
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G. Spécialité des prescripteurs

[La spécialité des prescripteurs est inconnue ou n'est pas d'application]

13
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H. Nombre (estimé) de patients par an

Il arrive que plusieurs codes (similaires ou différents) relatifs a une méme pratique soient facturés plusieurs fois le méme jour et/ou
la méme année pour un méme patient.

Pour estimer le nombre de patients traités, le nombre total de prestations comptabilisées par an est divisé par un facteur moyen de
division (occurrence moyenne totale).

Dans cette analyse, ce facteur de division moyen est de 2,44. Ce dernier est évalué sur 2023 et résulte de la division du nombre total
de prestations par le nombre total d’assurés différents ayant consommeé ces prestations (par classe d’age, sexe et arrondissement).

Ce facteur de division moyen est nommeé I’occurrence moyenne totale. Cette occurrence moyenne totale est le produit de |'occur-
rence moyenne par patient par jour (nombre moyen de prestations par jour par patient) par I'occurrence moyenne par patient par
année (nombre moyen de jours par an par patient). Les explications a propos de ces occurrences moyennes par jour et par année se

trouvent dans I'annexe "Fréquence des occurrences de la pratique (par patient)".

Les volumes ne sont cependant pas divisés pour les données des prestataires et prescripteurs (cf. sections 3.F et G), ni pour les
graphes et tableaux de répartition des volumes et d’occurrences de la pratique (cf. 4.C et Annexes B a D).

14
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I. Standardisation

Les données présentées par sous-ensemble géographique* ou catégorie de population sont standardisées par an, sur la base de
I'age (par année), du sexe et du régime préférentiel de la population nationale en 2024.

*Remarque : Les arrondissements comptant moins de 100 000 assurés sont associés a un arrondissement limitrophe de la méme
province. Les arrondissements suivants sont donc considérés ensembles : Oostende/Veurne, leper/Diksmuide, Roeselare/Tielt,
Gent/Eeklo, Charleroi/Thuin, Huy/Waremme, Namur/Philippeville, Neufchateau/Marche-en-Famenne, Virton/Bastogne/Arlon. Ces
regroupements et intitulés sont applicables a toutes les mesures, cartes et graphes réalisés par arrondissement. Dans I'ensemble du
document, la notion d’arrondissement regroupé se traduit par I'utilisation du terme « arrondissement* ».

La standardisation est un processus qui permet de rendre des populations comparables pour un ou plusieurs criteres d’analyse.
De cette maniere, si une différence est observée entre ces populations, on pourra en déduire qu’elle n’est pas due a ces criteres

pris en compte dans la standardisation.
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4. RESULTATS

A. Taux de recours standardisé national

TOTAL

Nombre de prestations par an 6.120.921
Occurrence moyenne par patient par jour

. . 1,49
(nombre moyen de prestations par jour)
Occurrence moyenne par patient par année 163
(nombre moyen de jours par an) ’
Occurrence moyenne totale
y 2,44

(divise le nombre de prestations)
Nombre estimé de patients paran| 2.508.773
Taux de recours standardisé

par 100 000 assurés

21.522

16



Dentistes — Obturation de cavités

B. Taux de recours standardisé par sexe et par age

TOTAL

Nombre estimé de patients par an| 2.508.773
Age médian (ans) 47
Age moyen (ans) 45,07
Taux de recours standardisé : femmes

(par 100 000) 22.092
Taux de recours standardisé : hommes
(par 100 000) a0 8as
Ratio femmes/hommes 1,06

Pourcentage de femmes 51,74%
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/Ce graphique se compose de dih

grammes a barres pour chaque
sexe.

Le coefficient de variation, repré-
senté par la ligne rouge, est une
mesure de dispersion relative des
taux de recours standardisés ob-
servés par arrondissement®, par
classe d’age et par sexe (écart-
type divisé par la moyenne). Cette
ligne est représentée en gras pour
les groupes d'age ou le coefficient
de variation peut étre interprété
valablement (c’est-a-dire pour les
classes d’age ou il y a suffisam-
ment d’assurés par arrondisse-
ment* pour permettre une com-
paraison).

L'axe vertical gauche du graphique
correspond au taux de recours
standardisé et I'axe a droite au
coefficient de variation. L'axe hori-
zontal montre la répartition en
classes d'age.

Les lignes pointillées horizontales
indiquent les valeurs totales des
taux de recours standardisés (en
bleu) et du coefficient de variation

Taux de recours standardisé par 100 000 assurés et coefficient de variation selon les arrondissements* par
classe d’age et par sexe pour I'année 2024

(en rouge).
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30,000 —

25,000

20,000 4
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Standardised number of patients per 100,000 insured persons
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Age group

Comparaison des taux de recours standardisés par classe d’age et par sexe (pour 100 000 assurés) en 2024
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= Woman ] Man
TOTAL women - ~- TOTAL men
25,000 |
22,092.32
2092595 / \

2 20,000 Ce graphique en histogramme
- montre les taux de recours
&é standardisés par province et
G
e = 15000 par sexe.
2z
% g Les barres grises indiquent les
T2 1000 taux masculins tandis que les
88 barres vertes représentent les
-§ E taux féminins pour chaque pro-
< .
& 5,000 vince.

Les lignes discontinues grises

et vertes indiquent les taux de

0~ recours standardisés totaux se-
lon le méme code de couleur.

Taux de recours standardisé par 100 000 assurés par sexe et par province pour I'année 2024
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C. Taux de prise en charge ambulatoire

TOTAL

Nombre de prestations par an| 6.120.921
Pourcentage en mode ambulatoire| 99,94%

100% |

99.94 / \

Le graphique représente le
pourcentage des prestations
ayant lieu en prise en charge
ambulatoire (en ce compris, les
hospitalisations de jour), c'est-
a-dire le nombre de presta-
tions ambulatoires par rapport
au nombre total de prestations
(ambulatoires et séjours hospi-
taliers).

80% 1

60% —|

40% 4

En plus d'une barre par région,
une barre est affichée pour la
population belge. Ce rapport
total est également visible par
une ligne pointillée.

Percentage of outpatient H.C. services

20%

0%

T T T T
TOTAL Flanders Brussels Wallonia

Pourcentage de prise en charge ambulatoire total et selon les régions
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100%

80% ! / \
L

‘année 2020 est mise en
Brabant Wallon . . .
évidence par une ligne verti-

Brussels o, . S

Namur cale pointillée, afin d’attirer
60% | — Antwerpen I'attention sur I'impact de la

Liége crise du COVID-19.

Luxembourg

Limburg Un complément a ce cha-

”””””””” TOTAL pitre détaillant la prise en

40% — —————— Oost-Vlaanderen

charge des patients par sec-
West_Viaanderen teur de soins se trouve en
Hainaut annexe de ce rapport (voir

Annexe C).
20% — \ /

0% —
\ \ \ \ \ \ \ \ \ \
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Vlaams-Brabant

Percentage of outpatient H.C. services

Year

Evolution par province du pourcentage de prise en charge ambulatoire
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D. Taux de recours standardisé selon le régime de remboursement

Nombre estimé de patients par an| 2.508.773
Pourcentage en régime préférentiel| 18,43%
Taux de recours standardisé avec régime préférentiel

19.555
(par 100 000)
Taux de recours standardisé sans régime préférentiel
22.010
(par 100 000)
Ratio Régime préférentiel/Régime général 0,89
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Normal regime

TOTAL Normal regime
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Preferential regime

TOTAL Preferential regime

25,000

20,000

15,000

10,000 —

5,000 —

22,009.54

19,555.45

/Le graphique représente Ies\

taux de recours standardisés
des patients par 100 000 assu-
rés avec (en rouge) et sans (en
gris) régime préférentiel, par
région et au total.

Les lignes pointillées rouge et
grise représentent les taux de
recours standardisés totaux
des patients par 100 000 assu-
rés respectivement avec et
sans régime préférentiel.

TOTAL

Flanders

[
Brussels

[
Wallonia

Taux de recours standardisé selon le régime de remboursement et selon les régions

N/
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E. Evolution des taux de recours standardisés

/I_es tendances calculées\

ici correspondent au

Significativité :
taux de croissance an-

Nombre estimé de patients par an 2.508.773 statistique nuel moyen.
Tendance (2014-2024) -0,72% *E* (-1.04%) @ Un test statistique non
Tendance (2014_2022) -1,19% significatif indique que la
* %k % tendance estimée par le
Tendance (2022-2024) 1,17% modele (entre paren-

theéses) est stable, ou
gu’il n’y a pas de rupture
de tendance.

25.000 \ /
20,000 /Ce graphique montre\
. une courbe de couleur
§ 8 par région et une courbe
g & noire pour toute la po-
5 S 15000 :
o3 Brussels pulation belge. En abs-
'q‘é é ilg!;d;ri cisse se trouve les an-
zg Wallonia @~ nées et, en ordonnée,
4 § 10.000 - les taux de recours stan-
g 5 dardisés par 100 000 as-
= surés.

50007 Note : L’année 2020 a
été mise en évidence par
une ligne verticale poin-

0 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ tillée, afin d’attirer I'at-
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 tention sur I'impact de |a

Year crise du COVID-19.
Evolution par région du taux de recours standardisé par 100 000 assurés N ——
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Liege

Maaseik

Verviers
Halle-Vilvoorde
Brussels

TOTAL

Sint-Niklaas
Virton/Bastogne/Arlon
Dinant

~ Mons

T ournai-Mouscron

Evolution par arrondissement* du taux de recours standardisé par 100 000 assurés

/Ce graphique montre une courkh

de couleur par arrondissement*
et une courbe noire pour toute la
population belge. En abscisse se
trouve les années et, en ordon-
née, les taux de recours standar-
disés par 100 000 assurés.

Afin de mieux représenter les
tendances évolutives, les taux il-
lustrés sont en fait une moyenne
mobile des taux relevé sur une
période des 3 ans qui précede
I'année prise en compte (I'année
concernée y compris).

Sur ce graphique ne sont repré-
sentés que les 5 arrondisse-
ments* qui  montrent les
moyennes de taux les plus éle-
vées et les 5 arrondissements*
aux moyennes les plus basses sur
les 3 dernieres années étudiées
(a I'exclusion des arrondisse-
ments du Hainaut fortement im-
pactés par le remaniement admi-
nistratif de 2019).

Note : L'année 2020 a été mise
en évidence par une ligne verti-
cale pointillée, afin d’attirer I'at-
tention sur I'impact de la crise du

\ COVID-19. ‘
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Taux de Croissance
recours annuelle
( 2;:21405 2014- 2014- 2022- | Rupture de
a’i sorés) | 2024 2022 2024 | tendances
Flandre occidentale | 21.460 -1,31% -1,67% 0,11% NA
Flandre orientale 20.932 -0,78% -1,31% 1,36% NA
Anvers 21.139 -0,66% -1,58% 3,14% NA
Limbourg 22.580 -1,32% -1,77% 0,49% NA
é’ Brabant flamand 22.372 -0,70% -1,41% 2,23% NA
£ Bruxelles 22465 | -032% | -0,62% | 0,89% NA
>
)
a Brabant wallon 21.294 -1,17% -1,30% -0,62% NA
Hainaut 19.274 -0,06% -0,42% 1,38% NA
Liege 23.253 -0,50% -0,77% 0,60% NA
Namur 20.289 -0,34% -0,44% 0,08% NA
Luxembourg 20.708 -1,13% -1,54% 0,55% NA
@ Flandre 21.551 -0,91% -1,54% 1,64% NA
2 Bruxelles 22.465 | -0,32% | -0,62% | 0,89% NA
\Q
e« Wallonie 20.966 -0,45% -0,73% 0,65% NA

Evolution des taux de recours par province et par région

Ce tableau reprend les taux de recours
standardisés pour la derniere année ana-
lysée (2024), mais aussi les taux de crois-
sance moyens par province, par région et
au total, pour le long terme (2014-2024),
pour les dernieres années (2022-2024) et
pour la période qui les précede (2014-
2022).

Pour tester si la tendance des derniéres
années differe de la tendance des années
qui précedent, un modele linéaire mixte
en deux temps a été appliqué. Le premier
temps teste si la tendance des 3 dernieres
années est différente de la période anté-
rieure au niveau de la Belgique. Puis, si le
test est significatif, le second temps teste
si la rupture de tendance differe d’une ré-
gion ou d’une province a l'autre. Les don-
nées de 2020 sont exclues des modeéles.

La significativité du test est rapportée
dans la colonne rupture de tendances : *
Valeur P < 0,05/ ** Valeur P < 0,01 / ***
Valeur P < 0,001 et NS pour un résultat
non-significatif.

Les valeurs « NA » sont indiquées dans le
cas ou les codes de nomenclature retenus
pour l'analyse ont une premiéere année
entiere d’application plus récente que la
période des dernieres années prises en
compte ou si les tests statistiques ne peu-

\ vent étre effectués. J
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25,000 -| —
Liege
Limburg
Brussels
20,000 -
Brabant Wallon / \
o West-Vlaanderen Lignes de régression par
E Oost-Vlaanderen province montrant une
= ° Luxembourg pente éventuellement
S 15,000 — Antwerpen différente pour les der-
;g niéres années (2022-
'5 Hainaut 2024) par rapport aux
9 années précédentes
'E 10,000 —| (2014-2022).

Les données 2020 ont
été exclues de la modéli-
sation, mais sont repré-
3,000 sentées sur le graphe
pour information.

N/

07

T T T T T T T T T T T
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

Modeéle d'évaluation de rupture de tendance par province — Lignes de régression
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F. Variations géographiques des taux de recours standardisés

TOTAL

Nombre estimé de patients par an 2.508.773
Coefficient de variation (2024) 7,40
Coefficient de variation (2022-2024) 7,65
Coefficient de variation (2014-2016) 9,28
Différence statistiquement significative ? (p < 0.05) Non
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Répartition en « dot plot » des taux de recours standardisés par arrondissement*

selon le sexe
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~

Un graphique en dot-plot est un
graphique de distribution qui est
utile pour mettre en évidence
des regroupements de données,
des trous dans la répartition
ainsi que des valeurs extrémes.
Ici, chaque point représente le
taux de recours d’un arrondisse-
ment* pour toute sa population
ou selon le sexe.

Les taux sont arrondis selon la
valeur du taux maximal (a
['unité, a la dizaine, a la cen-
taine...) afin de mieux regrouper
les valeurs.

Le graphique montre également
sous forme de « boites » les 25¢,
50¢ et 75° percentiles des taux
de recours standardisés non ar-
rondis pour tous les arrondisse-
ments*. La ligne du bas de la
boite correspond au 25€ percen-
tile tandis que le 75¢ percentile
est représenté par la ligne supé-
rieure. La ligne interne a la boite
correspond au 50¢ percentile.

N—
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ﬂr cette carte de la Belgique, Ih

frontieres des arrondissements sont
tracées par des lignes fines tandis que
les frontieres provinciales sont indi-
quées en lignes épaisses.

Les arrondissements* sont colorés
selon une échelle de couleur basée
sur le rapport du taux de recours dans
cet arrondissement® sur le taux na-
tional belge (taux total). Cette com-
paraison est exprimée en pourcen-
tage : par exemple, 0% si le taux de
I'arrondissement* est égal au taux to-

B> sox tal, 20% si le taux est supérieur de
E A N 20% et a -20% si le taux est inférieur
10% - 30%
L] -10% - 10% de 20%.
B 30% - -10%
B -so% - -30% Les pourcentages sont calculés sur
B <sox base des taux standardisés de la der-
niére année analysée et sont répartis
par tranches de 20%. Les couleurs
suivantes leur sont attribuées :
Couleur Catégorie
Supérieur a 50%
Entre 30% et 50%
Entre 10% et 30%
Entre -10% et 10%
Entre -30% et -10%
Entre -50% et -30%
Inférieur a -50%
Carte de répartition par arrondissement” des taux de recours standardisés Aucun recours

N.B. : L'interprétation de cette carte
est a faire en paralléle au graphe en
funnel plot (page suivante).

* N s, * A s, . ’ A .
Les arrondissements marqués des symboles * ou  sont regroupés au sein d’'une méme province
cf. page 13, Standardisation
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27,500
! Dans ce graphique, le taux de re-
\ cours standardisé dans un arron-
S dissement* est positi 5 selon |
N positionné selon la
25,000 -+, \‘x - taille de sa population. En plus des
. B o9 ?‘CI'::r‘ - points par arrondissement™, des in-
o - — se —_——— n s N
H o= t- —— Lize - tervalles de confiance a 95% et a
= e ™ Halla Vilvoords TOTAL 99.7% sont également indiqués sur
z G el e — . West-Vlaanderen /70 50Nt €8 : ,Cl
g o . T . - o OostViaanderen le graphique. Ceux-la dépendent
o g 22,500 ) ] ) TTTEmes . Antwerpen de la taille de la population.
"é 7 * Limburg
g E . Vlaams-Brabant La ligne horizontale épaisse indique
TE . . . +  Brussels le taux de recours standardisé na-
& 2 o . +  Brabant Wallon tional. Les arrondissements* ex-
& oo 200004 - ' memmmmmTTITITTT o ' i?maut trémes sont identifiés par les va-
E = e e —— T T ‘ oge leurs en dehors des intervalles de
& T - s fiance 4 99.7%. L t
o - s Luxemboutg confiance a 99.7%. Le zone\en re
. JMoys~ les intervalles de confiance a 95%
’ ',/ et 99.7% est considéré comme un
17,500 - / .
. « warning zone ».
Y4 'Tuumal-Muuscmn
f‘f N.B. : L'interprétation de ce graphe
T T T T T T est a faire en parallele de la carte
200,000 400,000 A00,000 200,000 1,000,000 1,200,000 de répartition des taux de recours

Mutnher of sured persons (page précédente).

«Funnel plot » des taux de recours standardisés par arrondissement*
selon le nombre d’assurés
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G. Dépenses standardisées en soins de santé a charge de I'assurance

TOTAL

Nombre de prestations par an 6.120.921
Dépenses annuelles (€) 407.685.905
Colt moyen par patient (€) 162,50
Colt moyen par assuré! (€) 34,97

1 Rappel : Les dépenses sont rapportées aux assurés sélectionnés pour I'analyse (cf. section 3.E, Critéres de sélection)
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Dépenses standardisées
(par assuré?)

Différence relative par rap-
port au total

Flandre occidentale 32,3€ -7,64%
Flandre orientale 32,07 € -8,29%
Anvers 32,8€ -6,21%
" Limbourg 36,13 € 3,32%
) Brabant flamand 36,52 € 4,43%
£ Bruxelles 44,22 € 26,45%
2 Brabant wallon 33,94 € -2,95%
Hainaut 30,62 € -12,44%
Liege 39,11 € 11,84%
Namur 31,26 € -10,61%
Luxembourg 30,28 € -13,41%
o Flandre 33,59 € -3,95%
c
69.5, Bruxelles 44,22 € 26,45%
- Wallonie 33,68 € -3,69%
TOTAL 34,97 €

Répartition régionale et provinciale des dépenses standardisées (2024)

1 Rappel : Les dépenses sont rapportées aux assurés sélectionnés pour I'analyse (cf. section 3.E, Critéres de sélection)

34



Dentistes — Obturation de cavités

Evolution des dépenses par prestation et par code de nomenclature

Codes de 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 % Croissance annuelle % Prestations

nomenclature moyenne 2024
304393-304404 3726 3735 36,79 3649 37,02 3798 3848 3980 40,99 4439 47,19 2,39% 22.4%
304415-304426 5234 5246 51,94 51,78 5281 5388 5509 5628 6517 7065 7548 3,73% 21,6%
304430-304441 66,11 6623 6409 6172 6300 6321 6435 6630 6892 7568 8106 2,06% 18,3%
304371-304382 2351 2357 2384 2454 2484 2533 2575 2633 3829 4229 4512 6,74% 15,9%
304452-304463 81,24 81,39 7936 77,29 7958 8074 8233 848 8591 9263 100,51 2,15% 5,8%
373833-373844 5055 59,64 5964 60,37 61,87 6288 6399 6501 6621 6934 73,74 2,16% 3,4%
373855-373866 7443 7455 7455 7533 77,31 78,82 80,00 80,99 8266 8676 91,70 2,11% 3,1%
373892-373903 465 4472 4472 4513 4637 4737 47,82 4853 4947 51,88 5531 2,16% 1,8%
373811-373822 4465 4472 4472 4541 4643 47,38 47,82 4850 4945 51,85 5527 2,15% 1,4%
374371-374382 2977 2981 2981 3017 30,93 31,44 31,82 3205 4368 4782 50,87 5,51% 1,3%
373914-373925 5054 5963 5964 60,37 61,87 5805 6397 6500 6619 6934 7374 2,16% 1,2%
374393-374404 4465 4472 4472 4539 4642 4739 47,82 4852 4945 5285 5587 2,27% 1,2%
374415-374426 5055 5964 5964 60,36 61,87 628 6400 6457 7317 7878 8379 3,47% 0,8%
373936-373940 7441 7454 7454 7559 7737 7883 7998 81,04 8269 8680 91,74 2,12% 0,6%
373951-373962 8929 8945 8946 90,55 9324 9437 9585 9749 9848 10423 110,24 2,13% 0,6%
374430-374441 7442 7455 7455 7558 77,36 7748 7853 7953 81,93 8875 94,30 2,40% 0,6%
374452-374463 8930 8946 8946 90,55 9322 9436 958 9737 9846 10519 11311 2,39% 0,1%
373973-373984 10419 10437 10434 10579 10872 110,22 111,81 11350 11573 121,73 12862 2,13% 0,1%

Les dépenses moyennes par code de nomenclature et par année sont listées pour les codes retenus en volume (voir section 3.A),
pour lesquels des prestations ont été facturées en 2024. Ils sont classés par ordre de fréquence décroissant, selon le pourcentage

du volume presté en 2024 (derniere colonne).
Lorsque le nombre de codes de nomenclature concernés est important, la liste se limite a ceux qui atteignent 1 % du volume total.
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ﬁr cette carte de la Belgique, Ih

frontiéres des arrondissements sont
tracées par des lignes fines tandis que
les frontieres provinciales sont indi-
guées en lignes épaisses.

Les arrondissements®* sont colorés
selon une échelle de couleur basée
sur le rapport des dépenses par as-
suré dans cet arrondissement* sur les
dépenses par assuré nationales (to-
tales) belges. Cette comparaison est
exprimée en pourcentage : par
exemple, 0% si les dépenses de |'ar-
rondissement® sont égales aux dé-
penses totales, 20% si les dépenses
sont supérieures de 20% et a -20% si
les dépenses sont inférieures de 20%.

Les pourcentages sont calculés sur
base des dépenses standardisées de
la derniere année analysée et sont ré-
partis par tranches de 20%. Les cou-
leurs suivantes leur sont attribuées :

Couleur Catégorie

Supérieur a 50%
Entre 30% et 50%
Entre 10% et 30%
Entre -10% et 10%
Entre -30% et -10%
Entre -50% et -30%
Carte de répartition par arrondissement” des dépenses standardisées (par assuré) Inférieur a -50%

Aucune dépense
* Les arrondissements marqués des symboles * ou » sont regroupés au sein d’'une méme province

cf. page 13, Standardisation
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W o

B 30% - so%
B 10% - 30%
(] -10% - 10%
B 30% - -10%
W -so% - -30%
W o<sox

Carte de répartition par arrondissement” des dépenses standardisées (par patient)

* N s, * A s, . ’ A .
Les arrondissements marqués des symboles * ou  sont regroupés au sein d’'une méme province
cf. page 13, Standardisation

ﬁjr cette carte les arrondiss)

ments* sont colorés selon une
échelle de couleur basée sur le
rapport des dépenses par patient
dans cet arrondissement* sur les
dépenses par patient nationales
(totales) belges.

Cette comparaison est exprimée
en pourcentage:

Couleur Catégorie

Supérieur a 50%
Entre 30% et 50%
Entre 10% et 30%
Entre -10% et 10%

Entre -30% et -10%
Entre -50% et -30%
Inférieur a -50%

Aucune dépense
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Dépenses standardisées par patient en 2024 et occurrences de la pratique par patient en 2023 (voir Annexe B),

Dépenses std. estimées par patient

par catégorie démographique

Occurrence par an

| Occurrence par an

| Occurrence par jour

| (9 | DiffRelativeTot.(%) | (Prestations) | (ours) | (Prestations)
| _TotAL | 1250 | | 24 | 163 | 149 |
Sexe
Hommes 166,40 2,40% 2,49 1,65 1,51
Femmes 158,78 -2,29% 2,39 1,62 1,48
Général 148,09 -8,87% 2,31 1,59 1,46
Préférentiel 229,47 41,21% 3,01 1,85 1,63
Flandre 155,86 -4,09% 2,35 1,56 1,51
Bruxelles 196,85 21,14% 3,03 1,91 1,59
Wallonie 160,62 -1,16% 2,41 1,69 1,43
AR |
00-04 265,51 63,39% 3,63 1,48 2,46
05-09 226,26 39,23% 2,95 1,67 1,76
10-14 169,46 4,28% 2,26 1,46 1,55
15-19 172,88 6,39% 2,63 1,56 1,68
20-24 155,48 -4,32% 2,60 1,62 1,60
25-29 163,05 0,34% 2,62 1,68 1,56
30-34 164,40 1,17% 2,55 1,68 1,52
35-39 162,60 0,06% 2,48 1,69 1,47
40-44 161,91 -0,37% 2,43 1,68 1,44
45-49 160,60 -1,17% 2,38 1,67 1,42
50-54 160,37 -1,31% 2,36 1,67 1,42
55-59 160,09 -1,48% 2,36 1,65 1,43
60-64 156,57 -3,65% 2,33 1,63 1,43
65-69 152,78 -5,99% 2,28 1,60 1,43
70-74 150,61 -7,32% 2,26 1,57 1,44
75-79 148,52 -8,60% 2,24 1,56 1,44
80-84 147,84 -9,02% 2,25 1,55 1,45
85-89 145,77 -10,30% 2,22 1,53 1,45
90-94 147,16 -9,44% 2,23 1,50 1,49
95+ 145,10 -10,71% 2,22 1,47 1,51
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A. Analyse de la variance (ANOVA), hors Bruxelles

Significativité statistique des différences observées en 2024

Selon la région ? Non NS
Selon le sexe ? Oui kK
Selon le régime de remboursement ? Oui ok
Selon le sexe et par région ? Oui ok
Selon le régime de remboursement et par région ? Non NS
Selon le sexe et par régime de remboursement ? Oui ok
Selon le sexe et le régime de remboursement et par région ? Non NS

Afin d’évaluer la significativité des différents effets, un modeéle linéaire mixte ANOVA a été appliqué sur les données des arrondissements* des régions wallonne et
flamande, apres standardisation par rapport a I'dge. Le modele inclut les facteurs région, sexe et régime de remboursement, (effets principaux) ainsi que toutes les
interactions a deux effets et I'interaction a trois effets en facteur fixe.

Pour une interprétation correcte de I'analyse, I'effet de I'interaction a trois effets (derniere ligne du tableau) devrait d’abord étre interprétée, puis les interactions a
deux effets et enfin par les effets principaux. Si I'interaction a trois effets est significative, chaque interprétation devrait se faire a ce niveau, tandis que les interactions
a deux niveaux et les effets principaux ne devraient pas étre interprétés. Si I'interaction a trois niveaux n’est pas significative, la significativité des interactions a deux
effets devrait étre vérifiée. Chaque effet qui fait partie d’une interaction significative devrait étre interprété a partir de l'interaction et pas au niveau de |'effet
principal. Ce n’est qu’au cas ou un effet principal ne fait pas partie d’une interaction significative que I'interprétation se fait directement au niveau de |'effet principal.

Les astérisques représentent le degré de significativité statistique des tests : * Valeur P < 0,05 / ** Valeur P <0,01 / *** Valeur P < 0,001 et NS pour un résultat non-

significatif.
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B. Fréquence des occurrences de la pratique (par patient)

Nombre moyen de prestations par jour par patient : 1,49

68.4%

Il arrive que plusieurs codes (simi-
laires ou différents) relatifs a une
méme pratique soient facturés le
méme jour pour un méme patient.

Ce diagramme circulaire présente la
répartition des jours-patients selon
le nombre de prestations réalisées
un méme jour chez un méme pa-

3.8% tient.

Ces analyses de fréquence des oc-
5.6% currences sont réalisées sur I'année
2023 a partir des bases de données
suivantes : Documents P, ADH et
SHA.

22.2%

Occurrence by Day:

o M2 M [

Répartition des jours-patients selon I’occurrence de la pratique par jour (2023)
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Nombre de jours moyen par patient sur I'année : 1,63

100
mrés prise en compte de I’occh
rence par jour, il arrive aussi
80 | qu’une ou plusieurs prestations

d’'une méme pratique soient fac-
turées plusieurs jours différents
pour le méme patient au cours de
la méme année.

Cet histogramme présente la ré-
partition des patients selon I'oc-
currence de la pratique sur l'an-
née (qui n‘inclut pas I'occurrence
par jour).

Percent of Patients (%)

L'année 2023 a été prise en
compte pour calculer I'occurrence
des prestations (a partir des bases
de données suivantes: Docu-

. ments P, ADH et SHA). ‘
1 2 3 4 5+

Occurrence by year

Répartition des patients selon I’occurrence de la pratique sur I'année (2023)
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C. Types de prise en charge du patient

3.9% Types de prise en charge

0.6% Ambulatoire (privé) 95,5%
0,
95.5% Ambulatoire (polyclinique) 3,9%
Hospitalier (de jour) 0,6%
Hospitalier (séjour) 0,0%
M One-day M Outpatient (clinic)

Il Outpatient (private)
Répartition des types de prise en charge en 2023

En complément au chapitre abordant le taux de prise en charge ambulatoire (cf. section 4.C), I'analyse des types de prise en charge du patient peut
étre affinée en identifiant les sous-secteurs de soins ambulatoires (privé et polyclinique) et hospitaliers (hospitalisation de jour ou classique).

Ces présentes analyses sont réalisées sur I'année 2023 a partir des bases de données suivantes : Documents P, ADH et SHA.
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100% — — 100%

@ graphique illustre la répa)

tition des types de prise en
charge par prestation, ce qui
permet le suivi de leur évolu-
tion sur la période 2014-2024.
(Dans le cas des prestations
de biologie clinique, les types
ambulatoires ne peuvent ce-
pendant pas étre différen-
ciés).

80% — ~ 80%

60% — — 60%

40% — — 40%
L’échelle de gauche se rap-
porte a la répartition par sec-
teur en % (batonnets). Le cas
- 20% échéant, I'échelle de droite se
rapporte au taux d’hospitali-
sation de jour par rapport a
'ensemble des hospitalisa-
tions, en % (carrés blancs).

Percentage of H.C. services
Ratio day/day-+inpatient (%)

20%

0% — 0%

\ \ \ \ \ \ \ \ \ \ \
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

B [npatient B Oneday B OQutpatient(clinic)
B Outpatient(private) [ Ratio day/day-+inpatient

Evolution de la répartition des types de prise en charge (des prestations), par année
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D. Variations de codage et alternatives de la pratique

=>» Variations dans le codage :

100 Codes combinés Libellé
90 Other Autres codes
80 ** Restauration compléte de couronne de dent définitive (minimum 4
304452-304463 e . . .
faces) chez le bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
70
** Restauration de cuspide ou d'un bord incisal de dent définitive chez le
6 B Other 304430-304441 PPN . . .
B 304452-304463 bénéficiaire a partir du 19e anniversaire
50 @ 304430-304441
H 304415-304426 ** Obturation(s) de cavité(s) sur 3 faces ou plus d'une dent chez le bénéfi-
B 304393-304404 304415-304426 s Sereai
ciaire a partir du 19e anniversaire
40 [0 304371-304382
30 ** Obturation(s) de cavité(s) sur 2 faces d'une dent chez le bénéficiaire a
304393-304404 . ) )
partir du 19e anniversaire
20

** Obturation(s) de cavité(s) sur 1 face d'une dent chez le bénéficiaire a
304371-304382

Percentage nomenclature codes

104 partir du 19e anniversaire
0,
T T T T T T T T T T T T T T T
4L Q 9, & 8 & L b RN
Gy, oy, Y, s, ", U, s, Y, Y Y, ., % " A, On
L e, % %, e, Y %, N, W, <0, %
b G, P, G, Sy 2, 2
%, Y B 2 Y,
%, OE'» 7 o, “% ¢
G, K T

Répartition en volume des codes de nomenclature

Significativité Par région Par province

Recours aux
Codes de nomenclature?!

%k %k %k %k %k %k

Les astérisques représentent le degré de significativité statistique du test Chi-carré avec les valeurs suivantes : * Valeur P < 0,05 / ** Valeur P <0,01 /

*¥* Valeur P <0,001. Les mentions NS et NA indiquent respectivement que les variations sont non significatives ou non applicables.

1 Le calcul de significativité est réalisé ici en comparant les différences géographiques de recours aux différents codes de nomenclature pour coder la pratique.
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=>» Variations dans les alternatives de pratique :

100 A

90

801

70 4

60 1

504

40

30

204

10+

04

@ 3_heavy_restoration
M 2_occlusion_surface
@ 1_dental_faces

Significativité

@

o b, <

o 0, Yo % 4 %, "3’6 : C,

R A A % % <<o
%, %, P, € T % n < % 427
%é, . 6‘5}; o, %

4 . 7

Répartition des choix des alternatives de pratique

Par région Par province

Choix des

* k¥ * %k ¥

Alternatives de pratique

Codes combinés

304452-304463

Dentistes — Obturation de cavités

Regroupements
3_heavy_restoration

373973-373984

3_heavy_restoration

374452-374463

3_heavy_restoration

304430-304441

2_occlusion_surface

373951-373962

2_occlusion_surface

374430-374441

2_occlusion_surface

304371-304382

1_dental_faces

304393-304404

1_dental_faces

304415-304426

1_dental_faces

373811-373822

1_dental_faces

373833-373844

1_dental_faces

373855-373866

1_dental_faces

373892-373903

1_dental_faces

373914-373925

1_dental_faces

373936-373940

1_dental_faces

374371-374382

1_dental_faces

374393-374404

1_dental_faces

374415-374426

1_dental_faces

Selon la nature de la pratique et les outils d’analyse disponibles, il peut étre possible d’identifier et de définir des alternatives pour la réalisation de cette
pratique. Dans ce cas, les codes de nomenclature définis pour I'analyse de la pratique sont regroupés dans I'objectif d’analyser si les choix de ces alter-

natives sont homogeénes ou non a travers le territoire. Le calcul de significativité affiché dans le tableau est réalisé en comparant ces groupes de codes
entre eux.
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