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PrOmoting evidence-bASed rEformS  

Code projet : OASES  

Equipe : Guillaume Chevillard, Véronique Lucas-Gabrielli, Julien Mousquès (Irdes)  

Collaborations extérieures : Ecole des hautes études en santé publique - structure coordinatrice 
pour la France (Sirven N., Gao F., Padilla C.), Observatoire de la santé d'Ile-de-France (Mangeney C.), 
Université de La Réunion, Centre d'économie et de management de l'Océan Indien (Moullan Y.), 
Agenzia Nationale per i Servizi Sanitari Regionali (Italie - responsable du projet : Michelutti P.), 
Agentia Nationala Pentru Sanatate Publica (Moldavie), International network for Health Workforce 
Education (CY), Semmelweis Egyetem (Hongrie), Terveyden Ja Hyvinvoinnin laitos (Finlande), 
Universitatea Babes Bolyai (Roumanie). 

Financement : Commission européenne (Programme 2020 du 3e Programme sur la santé)  

Période de réalisation : 2021-2024.  

Contexte et objectifs  

Tous les pays européens font face à des pénuries d’offre de soins particulièrement importantes pour 

certaines professions et certains types de territoires, notamment ruraux. A ce titre, l'urgence sanitaire 

actuelle souligne l'intérêt stratégique d'une bonne répartition géographique du personnel de santé et 

d'une bonne combinaison de compétences en fonction des caractéristiques spécifiques des territoires 

et de leur population. Depuis 2012, la Commission européenne encourage les activités en matière de 

planification et de prévision du personnel de santé à l'échelle de l'Union européenne afin d'aider les 

pays à travailler ensemble sur ces questions. Ce projet s’inscrit dans ce cycle en réponse à l’appel 

d’offre du Troisième programme sur la santé de la Commission européenne. L’objectif est de produire 

de la connaissance au niveau européen sur le phénomène des déserts médicaux et des mesures qui 

permettent de les résorber pour renforcer la capacité des Etats à mener des réformes.  

Phasage du projet et méthodologie  

Le projet s’articule en plusieurs phases :  

a) la définition d'une méthodologie et d'outils de mesure des déserts médicaux applicables dans 

différents contextes ;  

b) la mise en œuvre des méthodes et outils de mesure dans des sites pilotes sélectionnés des sept 

pays européens ;  

c) l'analyse des actions correctrices et l'évaluation de leur impact dans chaque site pilote ;  

d) la transposition à plus grande échelle des méthodes et des actions politiques au niveau de l'Union 

européenne.  

L’équipe française du projet (EHESP et Irdes) est responsable de la première tâche visant à proposer la 

méthodologie de mesures des déserts médicaux sur le champ des soins primaires et des soins 
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hospitaliers. Elle s’appuiera pour ce faire sur des travaux déjà menés à l’Irdes et à l’EHESP pour 

proposer des outils plus ou moins perfectionnés en fonction des données disponibles et des spécificités 

des pays en matière d’organisation des soins. L’Irdes apportera aussi son expertise sur d’autres 

dimensions du projet, notamment sur l’analyse de la littérature sur les « déserts médicaux » (causes, 

réponses des pouvoirs publics et impacts des « déserts médicaux » sur les populations). 

Voir aussi : https://oasesproject.eu/ 

https://oasesproject.eu/

