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Pourquoi une recherche sur la sante mentale? o Weps

Priorité de santé publique :

12,7%  17,7% 21,9%
oo e R A
&  146% 216% 24.7%
Santé mentale (21,1%) en 2022
v YLL + YLD = DALY ]
& + = années de vie en bonne santé @ Cancers (18.4%)
perdues

@ Troubles musculosquelettiques (13,7%)

00]
0
0

o
00|o OECD, 2018: couts directs/indirects ~ 5% du PIB (systeme de sante, sécurité sociale,
marché du travail)

Sources: Sciensano (Enquéte de santé belge, Burden of Disease Study), OECD (Health at a Glance 2018), INAMI (statistiques 2023)
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Volet territorial : un outil de management populationnel i [z

Logique du management populationnel: veiller a ce que les besoins locaux en santé soient couverts par une

offre adéquate et un accés effectif aux soins

5 indicateurs:

1) Besoins auto-rapportés (dépistés). % des personnes présentant un risque de trouble anxieux (ISADF)
2) Besoins avec un indicateur médico-administratif: le taux brut de suicide pour 100 000 habitants (Statbel)

3) Mesure de l'utilisation des soins de santé mentale: % des personnes ayant eu au moins une prescription

d'antidepresseurs sur lannee (AIM)
4) Qualite percue de l'offre de soins: score 0 a 1 lié¢ au temps d'attente, difficulté a trouver un prestataire, etc. (ISADF)

5) Accessibilité percue aux soins: score 0 a1 lié a la facilité de se déplacer vers différents services de santé (ISADF)

Donc, 3 indicateurs sur 5 de U'ISADF et 2 indicateurs complémentaires pour proposer un modeéle avec
des valeurs communales
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Volet territorial : de cing indicateurs a deux dimensions cles i [z

Santé mentale — Wallonie (2025)

. Accueil Indicateurs ACP Carte
Chercher une ou plusieurs communes :

Namur = Projection ACP des communes

Effacer la sélection

bescins &levés

Quelques informations sur I'ACP: 3
L'objectif principal de cette analyse en composantes principales (ACP) est de synthétiser les profils

territoriaux de santé mentale & partir de ces cing dimensions interdépendantes, afin de faciliter

l'interprétation et la visualisation des disparités communales. ®

L'ACP a permis de réduire les cinq indicateurs territoriaux en deux dimensions principales, tout en
conservant prés de 64 % de la variance totale (44,2 % pour la premiére dimension, 19,7 % pour la
seconde).

» Premiére dimension (Dim 1, axe horizontal) : oppose les communes ot I'offre de soins est
percue comme faible (offre percue) et I'accessibilité géographique comme insuffisante
(accessibilité percue) a celles ol ces deux aspects sont évalués plus positivement. Les
contributions respectives des deux variables a cette dimension confirment leur réle central dans
la structuration de cet axe (accessibilité 32,3 % et offre 31,9 %). Cette premiére dimension
refléte donc principalement un gradient de qualité percue de I'offre et de 'accessibilité aux soins.

»
0 offrefacces faibles = . f—‘:—?—'._'.;"._‘-- - ~ r . aoffrefacces élevés
L L s 0o L] L)
L

» Deuxiéme dimension (Dim 2, axe vertical) : davantage structurée autour des indicateurs de
besoins et dutilisation. Les contributions les plus importantes a cette dimension proviennent du
taux de suicide (31,6 %) et de la consommation d"antidépresseurs (utilisation des soins,
31,2 %), ainsi que de la prévalence des troubles anxieux (19,9 %). Cette dimension semble [ ]
donc refléter un gradient de gravité des besoins en santé mentale, combinant a la fois un -2 ® » * °
indicateur médico-administratif, un indicateur auto-rapporté et un indicateur d'utilisation des
s0ins. . .

Dimension 2 (19.7% ) — Besolns
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Sur base des résultats de FPACP, chaque commune peut étre positionnée dans un plan a deux =3
dimensions, a partir de ses coordonnées sur I'axe des besoins en santé mentale (axe vertical)

et sur I'axe de I'offre et de I'accessibilité aux soins (axe horizontal). Ces coordonnées reflétent le

profil relatif de chaque commune en croisant ces deux dimensions clés. —4 -3 -2 -1 0 1 2 3 4

Dimension 1 (44.2%) — Offre & accés

besoins faibles

PS: Le tableau de bord interactif est disponible via le rapport et sur le site de [IWEPS
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Volet territorial : proposer une typologie territoriale e

Solution a 4 clusters
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Dimension 1 B Vunérables Il Médians

Auteur : IWEPS

Risque eleve : Utilisation des soins et indicateur medico-administratif des besoins eleves, offre et acces
tres faibles

Vulnerables : Indicateur auto-rapporte besoins eleves, offre et acces faible

Medians : proches de la moyenne sur les deux dimensions de besoin et offre / acces aux soins
Favorables : besoins faibles, offre et acces plus élevés

! Typologie relative par rapport a la moyenne regionale + a compléter par un diagnostic local
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Volet individuel : determinants individuels et cumul des vulnerabilites e

o e
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Logement .

Satisfaction
travail

Isolement
social

Exemples de profils a risque identifiés:

Les personnes toujours isolees, en age de travailler et dont la
situation financiere s'est aggravee: 8/10 a risque

Les femmes qui se déclarent souvent ou toujours isolées, en
age de travailler, méme avec une situation financiere stable:
6/10 arisque
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Quelques recommandations W IWeps

1. Réduire les inégalités territoriales: Adapter l'offre aux besoins locaux : logique de management
populationnel

2. Renforcer le monitoring territorial: Données locales solides : délais d'attente, répartition de 'offre, etc.

3. Agir sur les déterminants sociaux: Integrer la santée mentale dans toutes les politiques : logement,
travail, mobilite

4. Développer des pratiques d’outreach: Aller vers les publics et les lieux de vie (qQuartiers, ecoles,
CPAS, maisons medicales) pour ameliorer lacces aux soins

5. Vers une stratégie wallonne contre l'isolement social ? Reconnaitre lisolement comme un
déterminant majeur de notre sante (‘Isolation is the new smoking”), exemple : « Loneliness Strategy »
britannique (2018)
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Quid de la suite ?  Iweps

« Developper un monitoring territorial regulier dans le temps. diagrostic => outil d'anticipation et
d'évaluation (@ quand le prochain ISADF ?)

- Etendre la méthode a d'autres problématiques de santé : maladies chroniques (diabéetes,
troubles cardiovasculaires) ou a d'autres publics cibles : petite enfance, soins aux personnes

agees, etc.
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~ lweps

Merci pour votre
attention !
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dans la dimension sante
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Indicateurs d'accessibilite geographique ?

Indicateurs qui cherchent a mesurer la facilite de la population de pouvoir se rendre a un service ou

equipement localise sur le territoire — déeplacement vers un service ou un equipement.

Exemple au sein du droit au meilleur état de santé physique et mental susceptible d’'étre atteint,

a l'aide médicale (droit a la Santé)

et en particulier de l'accessibilite geographique a un meédecin généraliste (soin de premiere ligne

parmi lensemble des services de soins existants)

SANS % de la population nayant pas accés a2 un médecin généraliste 3 moins de 3 km de leur domicile

SAN9S Population n'ayant pas accés 4 un médecin généraliste 4 moins de 3 km de leur domicile
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Utilisation de données permettant de mesurer, pour tout le territoire de Wallonie francophone, la

distance de la population (a son lieu de domicile) aux cabinets de medecins generalistes

Traitements/calculs a l'aide d'un logiciel SIG (systeme d'informations géographiques) :
» Localiser l'offre de médecins généralistes - Cadastre des MG de l'Aviq (31/12/2023)
* Localiser la demande (potentielle) - Population au lieu de domicile (Statbel au 01/01/2024)

* Rencontre de l'offre et de la demande sur le territoire implique un déplacement sur une certaine
distance(-temps)

- modélisation des réseaux de déplacements : voiture, transport collectif, vélo, marche
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Traitements/calculs a l'aide d'un logiciel SIG

Distances a un cabinet de MG au
31/12/2023 —> creation de zones

isodistances sur base du réseau

Distance a un cabinet routier

de MG
au 31/12/2023

[ Province de Wallonie
[ Commune
Communauté germanophone
e Cabinet de MG au 31/12/2023
Distance au cabinet de MG le plus proche (km)
Bl 0-1
2 1-2
3 2-
I 4
I 5
Il 6
[ 7
8
9
10 9 -

- zones d'accessibilite par la route

Auteur : IWEPS, 2024 ; Sources : AViQ, 31/12/2023 ; HereMap
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Auteur : IWEPS, 2025 ; Sources

| Distance a un cabinet
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Traitements/calculs a l'aide d'un logiciel SIG

de MG
au 31/12/2023

[ Province de Wallonie

[ ] Commune
Communauté germanophone

e Cabinet de MG au 31/12/2023

Distance au cabinet de MG le plus proche (km)

Hl1 0-1

2 1-2

s 2-

4

Il 5
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Distances a un cabinet de MG au
31/12/2023 —> creation de zones
iIsodistances sur base du reseau
routier

- zones d'accessibilite par la route
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Résultats

% DE LA POPULATION N'AYANT PAS ACCES A UN MEDECIN
GENERALISTE A MOINS DE 3 KM DE LEUR DOMICILE

 WALLONIE FR: 6,9% - 250 000 habitants

* Production d'indicateurs par commune
pour U'ISADF

* Mise en évidence des communes ou les

habitants sont eloignes des cabinets de

medecins geéneralistes et ont donc

{ Moyenne des communes :

14,52 % potentiellement plus difficiles d'atteindre

0-19.74 un cabinet.

19,75 - 39,49
B 395-59.23
B 5921-789s8
B 7399-9874

Limite de province

Source(s) : AVIQ cadastre des médecins au 31/12/2023 et population weps
Stathel au 01/01/2024 (2024)
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Des choix méthodologiques

Accessibilité par la route ‘ Mode de déplacements : voiture, vélo

Seuil de distance : 3 km

Indicateur « simple », pas de prise en compte de la disponibilité de l'offre (hombre de medecins

suffisant par rapport au besoin)
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Indicateurs d'accessibilite geographique a la medecine generale w weps

Des choix méthodologiques

Accessibilite par la route ‘ Mode de déplacements : voiture, vélo

Seuil de distance : 3 km sttt waton e tvatssson, | gy Wellonie

de la prospective et de la statistique

Indicateur « simple », pas de prise en compte de la disponibilite de l'offre

(hombre de médecins suffisant par rapport au besoin)

WORKING PAPER

Accessibilite géographique a la médecine
genérale en Wallonie francophone

s'appuyant sur des études plus approfondies

RESUME

la population aux services | infra-communales et indépendantes
est un enjeu majeur des [ des limites administratives

mental 3 1z - D'aprés les mesures effectuges, 931%
- K de la population habitent 3 moins
régions, la Wallonie (francophone) de x\\r‘w dun médecin généraliste
esl confrontée & des répartitions iné B.25% 5 moins do Bkm Con b
‘Jfj es de la ressource humaine en d(—‘ couverture moyens blent
scins géneérale, rendant diff- | aftesier dun maillage relativement
oins de Tedecmr satisfaisant du territoire wallon. Ils
ne tiennent cependant pas compte
de la di apsnlbmt&l des m(—dnc\ﬂa et
t er o uations lo

5 aussi bien en termes
- distances gque de disponibilités,
it pourguol, une methode de

slle

mine \.wqu\—\ année les communes
en penurie et penure severe.

Létude de l\\VEJS réalisée ici es

ali ecqelled une grille de carm =
1km* et présente des résultats tout
& fait originaux pour la Wallonie. Ces
> derniers offrent un cadre de réflexion

st élre estimée au lieu de pour ameliorer la répartition de Loffre
ravail et des mesures de distances | de médecine geénerale de maniere
permettent de\«)luer la proximi- | sufisamment fin -
té des habitan loffre de méde @ be et cohé
cine générale, C‘ 5 approches per- ons de base.
mettent de p des situations | ac wix services a lensemble de
de surou acm-offrrm a des echelles | la population,

Julien CHARLIER (IWEPS)
Annick VANDENHOOFT (IWEPS)
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins

‘ Accessibilité a la médecine générale (soins de 1¢ ligne)



‘i@ Wallonie
%

Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins

‘ Accessibilité a la médecine générale (soins de 1¢ ligne)

Y 4

Culturelle
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins

‘ Accessibilité a la médecine générale (soins de 1¢ ligne)

Y 4 !

Culturelle Financiere
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins

‘ Accessibilité a la médecine générale (soins de 1¢ ligne)

' 4 | v

Culturelle Financiére Physique/geéographique
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Droit a la Santé - 18 indicateurs

‘ Accessibilité aux soins

‘ Accessibilité a la médecine générale (soins de 1¢ ligne)

' 4 | v

Culturelle Financiére Physique/geéographique
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Accessibilite physique/géeographique a la medecine geneérale

Deux grandes dimensions :

Territoriale Individuelle
Propre aux territoires : Propre aux individus/ménages :
* Infrastructures de transport collectives Capacité de se déplacer (financiére,

- Distances aux ressources physique, culturelle, moyen)
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Contribution a la mesure du droit ' lweps

Accessibilite physique/géeographique a la medecine geneérale

Deux grandes dimensions :

Territoriale Individuelle

Propre aux territoires : Propre aux individus/meénages

* Infrastructures de transport collectives Capacité de se déplacer (financiére,

 Distances aux ressources physique, culturelle, moyen)




‘i@ Wallonie
%

Contribution a la mesure du droit ' lweps

Des indicateurs complémentaires aux résultats de l'enquéte
18 indicateurs au sein du droit a la sante dont 4 mesures d'accessibilite geographique territoriale

En particulier, complément de :

SAN10 Score moyen de facilité de déplacement vers les services de santé
SAN14 Score moyen lié aux obstacles quant a l'offre de soins disponible
SAN15 % des personnes interrogées qui déclarent avoir déja manqué d'argent pour payer des soins

» Mesure territoriale objective “ ressenti individuel (capacité des individus a se déplacer - SAN10)

» Mesure de l'acces potentiel “ mesure de l'acces effectif

» Une dimension de l'accés complémentaire aux autres indicateurs d'accés aux soins
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Indicateurs d'accessibilite geographique dans LISADF w lweps

D'autres indicateurs d'accessibilité geographique utilises dans UISADF

» Droit a la sante : accessibilite aux services d'urgence (SUS/SMUR)
» Droit au numeérique : accessibilite a un espace numerique ouvert pour de l'aide et un acces
» Droit a la mobilite :

« accessibilite a un arrét de transport en commun avec desserte minimale

« accessibilite a une variete de services de base et/ou TC (polarites residentielles de base)
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Merci pour votre
attention !
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Application de la regle 3-30-300 W Iweps

oy S M
conditions et

; . Arbres visibles 2 3 Arbres visibles < 3
trois seuils du

R 30 HZM

Couverture canopée = 30% Couverture canopée < 30%
1€ [ 2 SN0 m at 3 > 300 m
e — & et
300 Wi geaet
DistanceaunEV S300m DistanceaunEV > 300 m
Conditions remplies Conditions non remplies

Sources : Figure extraite de Konijnendijk (2021), adaptee et traduite par IWEPS
Note : EV - Espace vert



Application de la regle 3-30-300 : pourquoi?

Pourquoi les 3 arbres ?  verdurisation visuelle du lieu de vie

v pour la santé physique et mentale

v ils abritent également des animaux sauvages tels que des oiseaux et montrent les rythmes de la nature, le
changement des saisons

Pourquoi le 30 % de canopee ? verdurisation de l'environnement ou du voisinage
La canopée = couverture arboree et se mesure en pourcentage, dans un environnement defini

v pour microclimats, plus agréables si vagues de chaleur

v les habitudes de sommeil et la santé mentale ainsi que la santé globale

V" purification de lair, + le soutien a la biodiversité, + une captation du CO2

v d'autant plus vrai en milieu urbain, dans des territoires concentrant des habitants

Pourquoi les 300 metres ? l'accessibilité a des espaces verts, parcs, bois ou foréts

v pour la détente et 'activité récréative : la promenade dans le parc, éventuellement avec un animal de
compagnie, la pratique de sport ou de jeux, l'observation de la nature ou encore la rencontre et les
echanges avec d'autres personnes.

v desilots de fraicheur, spécialement en milieu urbain lors d'épisodes de forte chaleur



Application de la regle 3-30-300 : methodologie

Matrice d'adéquation des sources et des conditions pour la réegle 3-30-300

Source : extrait de Browning et al 2023
Adequation des mesures et des sources pour chaque composante de la regle 3-30-300

Adeéquation

3 arbres 30% canopée 300m espaces verts
Indice de vegetation faible convient faible
Analyse au niveau de la rue convient faible faible -
Inve:tai res des arbres convient convient faible _— Enquete ISADF\

« Avez-vous acces

Questionnaire inconnu en moins de 5
Analyse de la vue depuis les fenétres meilleure faible faible minutes a pied de
Carte d'occupation du sol convient faible chez vous a un
Carte des proprietes des espaces verts (urbains) faible faible meilleure parc, un bois, une

forét ou un espace
Analyses vert public ? »
téelédetection + SIG

Enquéte ISADF
« De votre logement, voyez-
VOUS au minimum 3 arbres ? »
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Application de la regle 3-30-300 : enquete ISADF W Iweps

Regle 3 « De votre logement, voyez-vous au minimum 3 arbres ? »

Regle 300 « Avez-vous accés en moins de 5 minutes a pied de chez vous a un parc, un
bois, une forét ou un espace vert public ? »

Suite a la phase de test du questionnaire, 2 ajustements :
a) une traduction en distance-temps de la distance geographique de 300 metres

cette duree de 5 minutes pour parcourir 300 metres correspond a un rythme lent de
marche, en correspondance de sens avec les bénéfices de ce critére sur la santé

b) plusieurs expressions se rapprochant de la notion d'espace arboré d'une certaine taille
ont ete introduites

termes usuels dans differents environnements urbains ou ruraux
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Application de la regle 3-30-300 : analyse teledetection et SIG W Iweps

Regle 30 = Mesure de la verdurisation de l'environnement ou du voisinage
résidentiel (ici defini comme 500 m)
exprimee en %

Canopee = couvert arbore d'une hauteur >3 m

Quelles donnees ?
Dans l'objectif de pouvoir reproduire l'étude a intervalle regulier !

1. Orthophotos annuelles: 2023 acquise en periode estivale et complete
» 4 bandes spectrales (R-V-B-PIR) a 25 cm de resolution spatiale,

2. LiDAR: VINT et MNS (50 cm) sur les hivers 2020-2022



VTR &
184,41
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Application de la regle 3-30-300 : analyse teledetection et SIG W Iweps

Traitements SIG :
« Geoprocessing - "Focal statistics” = analyse de voisinage (rayon de 500m)
« Croisement avec points-adresses/habitants (Statbel)

=> on obtient donc le % de population qui vit dans un environnement de
minimum 307% de canopee dans un rayon de 500m



et

o L



@@ Wallonie
A

Resultats : pour la Wallonie W Iweps

En 2023-2024

=) 94,2 % de la population de Wallonie francophone beneficient du critere
«Vision de 3 arbres » :

=) 78,3 % ont accés a un parc, un bois, une forét ou un espace vert public a
moins de 300 m de leur logement ;

- 10,6 % vivent dans un voisinage avec au moins 30 % de canopeée.

C'est donc clairement la condition des 30 % de canopee qui est la moins
rencontree en Wallonie avec un manque d'arbres de hauteur d'au moins 3
metres dans les zones residentielles.



Resultats : Critere 3

[ province de Wallonie
% des personnes interrogées qui déclarent voir au moins

Auteur : IWEPS, 2025 ; Sources : IWEPS, enquéte ISADF 2024

[ ]801-840 trois arbres depuis leur logement

84,1-87,0

B 87.1-91,0 0 10 20
B 65,0 ——km
B o5.1-99,2

[] commune germanophone (non étudié)
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Resultats : Critere 30 % W weps

Relatif (%) Absolu (nombre d’habitants)

_.
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https://walstat.iweps.be/walstat-catalogue.php?theme_id=10

Résultats : Critere 300

Auteur : IWEPS, 2025 ; Sources : IWEPS, enquéte ISADF 2024

[] province de Wallonie
% des personnes interrogées qui déclarent vivre a proximité (300m)

[ ]589-66,0 d'un espace vert

[ 661-730

B 73.1-80,0 0 10 20
B 0.1 - 87,0 —km
Bl s7.1-942

[ ] commune germanophone (non étudié)



Résultats ;: Forces et limites

v~ Outil de communication basé sur des recherches scientifiques
v Exemple de seuil avec des arbres de 3 métres de haut, souligner leur « valeur »

v Les sources utilisées et leur construction respective pour le développement de
lapproche 3-30-300 ont fait lobjet d'une grande attention

— B | v Calculs d'indicateurs (distribution, moyennes pondérées, répartition par
classes..) par entite (communes, quartiers..) + mise a disposition des résultats

v Essai de combinaison des trois critéres

v L'enjeu de la végétalisation des villes et villages avec usages variés : politique
de sante publique, damenagement du territoire ou d'urbanisme, de maintien de
/,3_7 biodiversite ou de restauration de la nature et de lutte contre les changements

climatiques
v Quantitatifs : stimuler les réflexions et la prise de conscience des solutions aussi

qualitatives



Q
. -
i)

| pour vo

Merc
attent

10N




3 A
(A
m\%’;))

Wallonie

Regards croisés entre les
indicateurs d’acces aux droits
fondamentaux et les indicateurs

de developpement durable

Manu Eggen et Valentine van Gameren
SPW SG, Direction du developpement durable

Conférence IWEPS, ISADF — 11 décembre 2025 />/\] [_/\




Présentation de la Direction du Développement durable

5 DOMAINES D’INTERVENTION/MISSIONS
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17 objectifs de Alimentation Rénovatic_)nl Economie Comn?ande

développement durable construction circulaire publique
durable durable durable
Strategie et Ensemblier et Mise en capacité
monitoring partenariats et leviers



v
M
“u
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ENGAGEMENT DE LA WALLONIE A ATTEINDRE LES ODD EN 2030

Objectifs chitfrés wallons par 00D a U'horizon 2030

89 OBJECTIFS CHIFFRES
ADOPTES PAR LE GW DANS LA
SWDD3 eEN 09.2022

%@ Walloni % Walloni
senncée public ©
1 \weps

IMONITORING | Ou en est la Wallonie

113 INDICATEURS DE SUIVI AU NIVEAU REGIONAL PAR RAPPORT AUX

Analyses: IWEPS & SPW DDD

OBJECTIFS DE DEVELOPPEMENT DURABLE ?

Période: 2000 a 2023 PAS DE PAUVRETE FAIM « ZERO » BONNE SANTE ET BIEN-ETRE
. s o 7 . e ot 2 G iy Em‘
Site dedie: mises a jour W
w
Taux de risque de pauvreté 0 Eﬁll:me:ﬁﬁlrr:sdi Illanquesl ion @ N g?f:l:nne de vie sans incapacité ’
I:I:i(ﬂf: A Q ;“:;:;J:j:?:a"lﬂ: r:clnr:lmm(l:e: @ Q E:il;mntnge s @ ’
. ; e fruits et de légumes

e © © U


https://www.indicateursodd.iweps.be/odd-accueil.php

S, MISE A JOUR DES INDICATEURS ODD EN WALLONIE
s i
= -
s
17 objectifs de » Niveau régional
développement
durable 113 indicateurs de suivi =2 128 INDICATEURS (+ 15 INDICATEURS ISADF)
Enrichissement des nouveaux indicateurs de I'enquéte ISADF 2025 par
des dimensions non couvertes précédemment
Exemples :
- ODDA4: % des personnes interrogées qui déclarent avoir des difficultés
a lire/écrire ou s’exprimer en francais (EDU1) ; a calculer (EDU2)
- ODDS8: % des personnes interrogées agées de 18 a 64 an nées
dans un emploi précaire/peu sécurisant (TRA7)
- ODD11: % de la population ayant moins de 30% de cahopée dans
\_ J I’environnement de leur logement (ENV9)
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MISE A JOUR DES INDICATEURS ODD EN WALLONIE

» Niveau communal

Tableau de bord ODD de 53 indicateurs dont 32 indicateurs
ISADF (60%)

Enquéte ISADF 2025 indispensable pour enrichir les données
initiales au niveau local pour la couverture de presque tous
les ODD

NEW / Disponible en 2026 sur le portail web IWEPS ODD D
Enjeu de I'actualisation des données pour les prof %
annees ‘

D\




Alimentation
durable
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STRATEGIE « MANGER DEMAIN ».
VERS UN SYSTEME ALIMENTAIRE
DURABLE EN WALLONIE

Wallonie

—

* Suivi et mise en ceuvre de la strategie
alimentaire « Manger Demain »

. SANTE — BIEN-ETRE
"‘ PROSPERITE SOCI0—ECON.

L!' CONNAISSANCES
COMPETENCES

MECANISMES D
BOUVERNANCE

51



OBSERVATOIRE DU SYSTEME ALIMENTAIRE

v e - Compilation des indicateurs du
systeme alimentaire : production,
sante, environnement, economie,

etc.
[ L + ISADF 2025 : indicateur central en

matiere d’accessibilité a
I'alimentation et de justice
alimentaire

Vers un systéme alimentaire
durable en Wallonie :

Indicateurs et enjeux

52



ISADF - ALIMENTATION

DROIT A UNE ALIMENTATION SUFFISANTE, ADEQUATE ET DE \ \ \
QUALITE aug \

* Plus-value :

* Essentiel car peu
d’indicateurs en matl_ere
d’acces a I'alimentation

* Indicateur

Moyenne des communes :
0,533

0-0.199
— multidimensionnel
— i - Approche territoriale >
R o permet un meilleur ciblage
ot S (202 70 weps gﬁﬁ, imterventlons et du
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ELEMENTS DE DISCUSSION

 [SADF : le nouvel indicateur de
reférence en matiere d’accessibilité a
I’alimentation ?

* Clarifier la spécificite et la
complémentarité de I''SADF par rapport
a d'autres indicateurs (SILC, Sciensano
FCS-HIS, etc.)

* Importance de la répétabilite et de la
possibilité de suivre I'évolution des
Indicateurs dans le temps

54



Merci pour votre attention!

Service public de Wallonie
Direction du développement durable
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