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Le baccalaurLe baccalaurééat Sciences et at Sciences et 
Technologies de la SantTechnologies de la Santéé et et 
du Socialdu Social

De la dDe la dééfinition de lfinition de l’é’épreuve orale de preuve orale de 
Sciences et Techniques Sanitaires et Sociales Sciences et Techniques Sanitaires et Sociales 

aux sujets zaux sujets zééroro
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Objectifs de la rObjectifs de la rééformeforme

�� AcquAcquéérir une culture mrir une culture méédicodico--socialesociale

�� DDéévelopper une aptitude au velopper une aptitude au 
questionnement, au raisonnement et questionnement, au raisonnement et àà la la 
rrééflexion critique et une capacitflexion critique et une capacitéé àà analyser analyser 
et et àà synthsynthéétisertiser

�� DDéévelopper la capacitvelopper la capacitéé àà prpréésenter des senter des 
mmééthodes et des outils utilisthodes et des outils utiliséés dans le s dans le 
secteur sanitaire et socialsecteur sanitaire et social

�� Faciliter la poursuite dFaciliter la poursuite d’é’étudestudes
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Principes gPrincipes géénnééraux du raux du 
nouveau programmenouveau programme

�� Programme sur deux annProgramme sur deux annéées es 
(premi(premièère et terminale)re et terminale)

�� Approche transversale : pôles Approche transversale : pôles 
ththéématiques et mmatiques et mééthodologiquesthodologiques

�� DDéémarche par questionnement marche par questionnement 

�� Pas dPas d’’exhaustivitexhaustivitéé



44

Les documents de Les documents de 
rrééfféérencerence

�� Documents nationaux :Documents nationaux :

–– programme paru dans les BO du 26 octobre programme paru dans les BO du 26 octobre 
2006 et du 5 avril 20072006 et du 5 avril 2007

–– document ddocument d’’accompagnement (Eduscol)accompagnement (Eduscol)

–– Les dLes dééfinitions des finitions des éépreuves parues dans le BO preuves parues dans le BO 
du 1du 1°° mai 2008mai 2008

–– Le document dLe document d’’accompagnement des sujets zaccompagnement des sujets zééro ro 
du 17 juin 2008 (site du CERPET)du 17 juin 2008 (site du CERPET)

–– sujets zsujets zééro des ro des éépreuves preuves éécrite et pratiquecrite et pratique



Les documents de Les documents de 
rrééfféérencerence

�� Documents acadDocuments acadéémiques :miques :

–– recommandations precommandations péédagogiques (site dagogiques (site 
acadacadéémique)mique)

–– diaporama du programme de STSS et des sujets diaporama du programme de STSS et des sujets 
zzééro ro 

–– Prochainement les sujets Prochainement les sujets «« zzééro dro d’é’épreuve preuve 
oraleorale »»

55
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Epreuve orale de contrôleEpreuve orale de contrôle

SS’’adresse aux candidats ayant obtenu une adresse aux candidats ayant obtenu une 
moyenne comprise entre 8 et 10 moyenne comprise entre 8 et 10 àà ll’’issue issue 
des des éépreuves du 1er groupepreuves du 1er groupe

ModalitModalitéés s 

�� Temps de prTemps de prééparation : 45 mnparation : 45 mn

�� DurDuréée : 30 minutese : 30 minutes

�� Coefficient : 7Coefficient : 7
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Epreuve orale de contrôleEpreuve orale de contrôle

�� LL’é’épreuve spreuve s’’appuie sur le programme de appuie sur le programme de 
sciences et techniques sanitaires et sociales sciences et techniques sanitaires et sociales 
de premide premièère re etet de terminale, pôles de terminale, pôles 
ththéématiques matiques etet mmééthodologiquesthodologiques

�� La note obtenue lors de cette La note obtenue lors de cette éépreuve preuve 
remplacera la note de lremplacera la note de l’é’épreuve preuve éécritecrite, si , si 
elle est supelle est supéérieure rieure àà cellecelle--cici
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Epreuve orale de contrôleEpreuve orale de contrôle

�� Objet : Objet : 
�� Analyse de questions relatives aux faits Analyse de questions relatives aux faits 

sanitaires et sociaux sanitaires et sociaux 

�� Forme :Forme :
�� Deux questions se rapportant Deux questions se rapportant àà des des 

parties diffparties difféérentes du programmerentes du programme

�� Une question sUne question s’’appuie sur lappuie sur l’’exploitation exploitation 
dd’’un ou de plusieurs documentsun ou de plusieurs documents
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Epreuve orale de contrôleEpreuve orale de contrôle

Les critLes critèères dres d ’é’évaluation :valuation :

�� La maLa maîîtrise des connaissances trise des connaissances 

�� La pertinence des informations La pertinence des informations 
sséélectionnlectionnééeses

�� La capacitLa capacitéé àà analyser lanalyser l’é’étude ou le projet tude ou le projet 
prpréésentsentéé et et àà en den déégager les gager les ééllééments ments 
essentielsessentiels

�� La pertinence de la dLa pertinence de la déémarche proposmarche proposéée e 
dans le contexte de la question posdans le contexte de la question posééee

�� Les capacitLes capacitéés ds d’’expression oraleexpression orale
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Epreuve orale de contrôleEpreuve orale de contrôle

CRITERESCRITERES QUESTION 1QUESTION 1 QUESTION 2QUESTION 2 BAREME/20BAREME/20

MaMaîîtrise des connaissances trise des connaissances / 7/ 7

Pertinence des informations Pertinence des informations 
sséélectionnlectionnééeses

/ 3/ 3

CapacitCapacitéé àà analyser lanalyser l’é’étude ou le projet tude ou le projet 
prpréésentsentéé et et àà en den déégager les gager les ééllééments ments 
essentielsessentiels

/ 3/ 3

Pertinence de la dPertinence de la déémarche proposmarche proposéée e 
dans le contexte de la question posdans le contexte de la question posééee

/ 3/ 3

CapacitCapacitéés ds d’’expression oraleexpression orale / 4/ 4

TOTALTOTAL / 20/ 20

Extrait de la grille dExtrait de la grille d’é’évaluation :valuation :
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Sujet zSujet zééro nro n°° 1 1 

«« Etablissements de santEtablissements de santéé et et 
ininéégalitgalitéés socialess sociales »»
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Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»

Question 1 Question 1 
�� Expliquer comment lExpliquer comment l’é’évolution de lvolution de l’’organisation des organisation des 

éétablissements publics de santtablissements publics de santéé leur permet de leur permet de 
mieux rmieux réépondre pondre àà leurs missions et obligations et leurs missions et obligations et 
dd’’amamééliorer leur efficience. liorer leur efficience. 

Question 2Question 2
�� La lutte contre les inLa lutte contre les inéégalitgalitéés sociales prend des s sociales prend des 

formes multiples : analyser la diversitformes multiples : analyser la diversitéé des acteurs des acteurs 
qui y contribuent et des actions ququi y contribuent et des actions qu’’ils proposent.ils proposent.
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Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»

Deux questions :Deux questions :

�� Dont lDont l’’une sune s’’appuie sur une annexe appuie sur une annexe 

�� Sur 2 parties distinctes du programmeSur 2 parties distinctes du programme

�� SS’’inscrivant dans les pôles inscrivant dans les pôles 
mmééthodologiques et ththodologiques et théématiquesmatiques

�� Se rapportant au programme des Se rapportant au programme des 
classes de premiclasses de premièère et de terminalere et de terminale
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Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»

Question 1 Question 1 

Expliquer comment lExpliquer comment l’é’évolution de volution de 
ll’’organisation des organisation des éétablissements tablissements 
publics de santpublics de santéé leur permet de mieux leur permet de mieux 
rréépondre pondre àà leurs missions et leurs missions et 
obligations et dobligations et d’’amamééliorer leur liorer leur 
efficience. efficience. 
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Question 1Question 1 : : 
ééllééments de connaissancements de connaissance

Obligations et missions des Obligations et missions des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé ::

�� missions des missions des éétablissements de santtablissements de santéé
publics et privpublics et privééss

�� missions du SPHmissions du SPH

�� obligations de la loi du 4 mars 2002obligations de la loi du 4 mars 2002

�� obligations de la charte de la personne obligations de la charte de la personne 
hospitalishospitaliséée,e,……
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Question 1Question 1 ::
ElElééments extraits de lments extraits de l’’annexeannexe

A propos de lA propos de l’é’évolution de lvolution de l’’organisation des organisation des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé ::

�� DDééveloppement du partenariat, des structures de veloppement du partenariat, des structures de 
coopcoopéération et des rration et des rééseauxseaux

�� DDééveloppement de lveloppement de l’’activitactivitéé ambulatoire ambulatoire 
�� DDééveloppement des activitveloppement des activitéés transversales (douleur, s transversales (douleur, 

soins palliatifs)soins palliatifs)
�� Recomposition dRecomposition d’’activitactivitéés entre s entre éétablissements, tablissements, 

fusions fusions 
�� Meilleurs outils de suivi de lMeilleurs outils de suivi de l’’activitactivitéé et du budget et du budget 
�� Meilleure information des usagers (personnels Meilleure information des usagers (personnels 

spspéécialiscialiséés, formation du personnel)s, formation du personnel)



1717

Question 1Question 1 ::
ElElééments extraits de lments extraits de l’’annexeannexe

A propos de lA propos de l’é’évolution de lvolution de l’’organisation des organisation des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé ::

�� Meilleure prise en charge des patients et de leur Meilleure prise en charge des patients et de leur 
famille, rfamille, rééduction des risquesduction des risques

�� Evaluation de la qualitEvaluation de la qualitéé des soins (certification)des soins (certification)

�� DDééveloppement des actions de prveloppement des actions de préévention auprvention auprèès de s de 
la population la population 

�� AmAméélioration de la qualitlioration de la qualitéé de lde l’’accueil (enquêtes de accueil (enquêtes de 
satisfaction, audits, labellisation)satisfaction, audits, labellisation)

�� Plus grande sPlus grande séécuritcuritéé des donndes donnéées informatises informatiséées sur es sur 
les patientsles patients
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Question 1Question 1 : : 
ééllééments de connaissancements de connaissance

A propos de lA propos de l’é’évolution de lvolution de l’’organisation des organisation des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé ::

�� Mise en place de la T2AMise en place de la T2A
�� Nouvelle gouvernance, organisation en Nouvelle gouvernance, organisation en 

pôlespôles
�� Travaux de modernisation des Travaux de modernisation des 

éétablissements vtablissements véétustes,tustes,……

DDééfinition de lfinition de l’’efficienceefficience
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Question 1Question 1 ::
Explications, liensExplications, liens

Obligations et missions des Obligations et missions des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé

Comment lComment l’é’évolution de lvolution de l’’organisation organisation 
leur permet de mieux y rleur permet de mieux y réépondrepondre

Mieux rMieux réépondre aux obligations de la pondre aux obligations de la 
loi du 4 mars 2002 relative aux droits loi du 4 mars 2002 relative aux droits 
des malades et des malades et àà la qualitla qualitéé du du 
systsystèème de santme de santéé ::

•• Droit de recevoir les soins les plus Droit de recevoir les soins les plus 
appropriappropriééss

DDééveloppement du partenariat, des structures veloppement du partenariat, des structures 
de coopde coopéération et des rration et des rééseaux (prise en seaux (prise en 
charge globale,charge globale,……))

DDééveloppement de lveloppement de l’’activitactivitéé ambulatoire (pas ambulatoire (pas 
de coupure avec le milieu,de coupure avec le milieu,……))

•• Droit au respect de la dignitDroit au respect de la dignitéé

•• Droit dDroit d’’accaccééder der àà des soins palliatifsdes soins palliatifs

DDééveloppement des activitveloppement des activitéés transversales s transversales 
(douleur, soins palliatifs) (douleur, soins palliatifs) 

•• Droit Droit àà ll’’informationinformation
Meilleure information des usagers (personnels Meilleure information des usagers (personnels 
spspéécialiscialiséés, formation du personnel)s, formation du personnel)

•• Respect de la vie privRespect de la vie privéée et du secret e et du secret 
mméédicaldical

Plus grande sPlus grande séécuritcuritéé des donndes donnéées es 
informatisinformatiséées sur les patients, outils de es sur les patients, outils de 
ddéétection dtection d’’intrusionintrusion
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Question 1Question 1 ::
Explications, liensExplications, liens

Obligations et missions des Obligations et missions des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé

Comment lComment l’é’évolution de lvolution de l’’organisation organisation 
leur permet de mieux y rleur permet de mieux y réépondrepondre

Mieux rMieux réépondre aux droits inscrits pondre aux droits inscrits 
dans la charte de la personne dans la charte de la personne 
hospitalishospitalisééee : : 

Garantie de la qualitGarantie de la qualitéé de lde l’’accueil, accueil, 
des traitements et des soinsdes traitements et des soins

Travaux de modernisation des Travaux de modernisation des éétablissements tablissements 
vvéétustes (hôpital 2007)tustes (hôpital 2007)

Evaluation de la qualitEvaluation de la qualitéé des soins des soins 
(certification)(certification)

AmAméélioration de la qualitlioration de la qualitéé de lde l’’accueil accueil 
(enquêtes de satisfaction, audits, labellisation)(enquêtes de satisfaction, audits, labellisation)

Droit Droit àà la continuitla continuitéé des soins (SPH)des soins (SPH)
DDééveloppement du partenariat, des structures veloppement du partenariat, des structures 
de coopde coopéération et des rration et des rééseaux seaux 

Assurer lAssurer l’’accueil des exclus des soins accueil des exclus des soins 
(SPH)(SPH)

DDééveloppement des PASS veloppement des PASS 
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Question 1Question 1 ::
Explications, liensExplications, liens

Obligations et missions des Obligations et missions des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé

Comment lComment l’é’évolution de lvolution de l’’organisation organisation 
leur permet de mieux y rleur permet de mieux y réépondrepondre

Participer Participer àà des actions de santdes actions de santéé
publique, d'publique, d'ééducation pour la santducation pour la santéé et et 
de prde préévention (mission des vention (mission des 
éétablissements de santtablissements de santéé publics et publics et 
privprivéés)s)

DDééveloppement des actions de prveloppement des actions de préévention vention 
auprauprèès de la population s de la population 

Prise en compte des aspects Prise en compte des aspects 
psychologiques des patients (mission psychologiques des patients (mission 
des des éétablissements de santtablissements de santéé publics et publics et 
privprivéés)s)

DDééveloppement des activitveloppement des activitéés transversales s transversales 
(douleur, soins palliatifs), (douleur, soins palliatifs), 

DDééveloppement de lveloppement de l’’activitactivitéé ambulatoireambulatoire

RRéépondre aux exigences du SROS, pondre aux exigences du SROS, 
favoriser lfavoriser l’é’égal accgal accèès aux soins sur s aux soins sur 
ll’’ensemble du territoireensemble du territoire

DDééveloppement du partenariat, des veloppement du partenariat, des 
structures de coopstructures de coopéération et des rration et des rééseauxseaux
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Question 1Question 1 ::
Explications, lien avec Explications, lien avec 
ll’’efficienceefficience

Evolution de lEvolution de l’’organisation organisation Lien avec lLien avec l’’efficienceefficience

Mise en place de la T2AMise en place de la T2A

Mieux mettre en adMieux mettre en adééquation lquation l’’activitactivitéé de de 
ll’é’établissement et ltablissement et l’’attribution de ses attribution de ses 
ressources, ressources, ééviter les viter les «« injusticesinjustices »» entre entre 
éétablissements (sur ou sous dotation)tablissements (sur ou sous dotation)

Mieux maMieux maîîtriser les dtriser les déépenses hospitalipenses hospitalièèresres

Nouvelle gouvernance, organisation Nouvelle gouvernance, organisation 
en pôlesen pôles

Meilleure gestion des matMeilleure gestion des matéériels et des riels et des 
personnelspersonnels

DDééveloppement du partenariat, des veloppement du partenariat, des 
structures de coopstructures de coopéération et des ration et des 
rrééseauxseaux

Prise en charge globale du patient, moins Prise en charge globale du patient, moins 
dd’’actes redondants, mutualisation des actes redondants, mutualisation des 
moyens, rmoyens, rééduction des coduction des coûûts, meilleure ts, meilleure 
rentabilitrentabilitéé des services et des des services et des éétablissements tablissements 
de santde santé…é…
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Question 1Question 1 ::
Explications, lien avec Explications, lien avec 
ll’’efficienceefficience

Evolution de lEvolution de l’’organisation organisation Lien avec lLien avec l’’efficienceefficience

DDééveloppement de lveloppement de l’’activitactivitéé
ambulatoireambulatoire

Meilleure prise en compte des besoins Meilleure prise en compte des besoins 
des patients et moindre codes patients et moindre coûût pour les t pour les 
éétablissements de santtablissements de santéé (frais de (frais de 
personnels et frais personnels et frais «« hôteliershôteliers »» liliéés s àà
ll’’hhéébergement) bergement) 

Recomposition dRecomposition d’’activitactivitéés entre s entre 
éétablissements, fusionstablissements, fusions

Mutualisation des moyens, suppression Mutualisation des moyens, suppression 
des des «« doublonsdoublons »», meilleur ajustement , meilleur ajustement 
entre lentre l’’offre et la demandeoffre et la demande

Meilleurs outils de suivi de Meilleurs outils de suivi de 
ll’’activitactivitéé et du budgetet du budget

Meilleure analyse de lMeilleure analyse de l’’activitactivitéé ⇒⇒ meilleur meilleur 
reprepéérage des dysfonctionnements rage des dysfonctionnements ⇒⇒
meilleure gestion du budget et des meilleure gestion du budget et des 
finances finances ⇒⇒ meilleur pilotage des meilleur pilotage des 
éétablissementstablissements
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Question 1Question 1 ::
Quelques prQuelques préécisionscisions

�� Seules les missions et obligations en lien Seules les missions et obligations en lien 
avec lavec l’é’évolution de lvolution de l’’organisation des organisation des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé sont sont 
attendues au cours de lattendues au cours de l’’exposexposéé. Les autres . Les autres 
pourront être abordpourront être abordéées au cours de es au cours de 
ll’’entretien.entretien.

�� De même, au cours de lDe même, au cours de l’’entretien, le entretien, le 
candidat pourra être interrogcandidat pourra être interrogéé sur la sur la 
nnéécessitcessitéé de la recherche dde la recherche d’’efficience des efficience des 
éétablissements publics de santtablissements publics de santéé en lien avec en lien avec 
ll’é’économie de la santconomie de la santéé..
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Question 1Question 1 ::

�� Illustre bien la transversalitIllustre bien la transversalitéé

�� SS’’appuie sur des appuie sur des ééllééments de lments de l’’annexeannexe

�� Fait appel Fait appel àà des connaissancesdes connaissances

�� Exige une dExige une déémarche marche àà la fois la fois 
mmééthodologique et dthodologique et d’’analyseanalyse

Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»
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Question 1Question 1 ::

Liens avec le programmeLiens avec le programme

10.2 10.2 –– Fonctionnement dFonctionnement d’’un un éétablissement public de tablissement public de 
santsantéé : politique d: politique d’é’établissement ; organisationtablissement ; organisation ; ; 
financementfinancement ; accr; accrééditation et certificationditation et certification ; droits ; droits 
des patientsdes patients

13.1 13.1 –– Etude dEtude d’’une organisationune organisation : un ensemble : un ensemble 
dd’é’éllééments concourant ments concourant àà la rla rééalisation dalisation d’’un objectif un objectif 
commun commun 

PrPréésentation dsentation d’’une organisationune organisation : finalit: finalitéés, objectifs, s, objectifs, 
activitactivitééss ; composantes structurelles; composantes structurelles ; acteurs; acteurs : : 
personnels, partenaires.personnels, partenaires.
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Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»

Question 2Question 2

La lutte contre les inLa lutte contre les inéégalitgalitéés sociales s sociales 
prend des formes multiples : analyser prend des formes multiples : analyser 
la diversitla diversitéé des acteurs qui y des acteurs qui y 
contribuent et des actions qucontribuent et des actions qu’’ils ils 
proposent.proposent.
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Question 2Question 2 ::

�� SS’’appuie exclusivement sur des appuie exclusivement sur des 
connaissancesconnaissances

�� Repose sur une analyseRepose sur une analyse

Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»
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Question 2Question 2 : analyse de la diversit: analyse de la diversitéé des des 
acteurs et des actions de lutte contre acteurs et des actions de lutte contre 
les inles inéégalitgalitéés socialess sociales

�� les inles inéégalitgalitéés sociales rels sociales relèèvent dvent d’’une multiplicitune multiplicitéé de de 
facteurs facteurs 

�� elles peuvent être ponctuelles ou durableselles peuvent être ponctuelles ou durables

�� elles peuvent nelles peuvent néécessiter des rcessiter des rééponses diversesponses diverses : : 
accaccèès aux droits, distribution de ressources, offres s aux droits, distribution de ressources, offres 
de services, dans lde services, dans l’’urgence, dans la dururgence, dans la durééee

�� elles peuvent nelles peuvent néécessiter des rcessiter des rééponses individuelles ponses individuelles 
ou collectives, catou collectives, catéégorielles ou transversalesgorielles ou transversales

�� elles font appel elles font appel àà une solidaritune solidaritéé nationale mais aussi nationale mais aussi 
àà des actions de proximitdes actions de proximitéé,,……

⇒⇒ une diversitune diversitéé nnéécessairecessaire
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Question 2Question 2 : : 
ééllééments de connaissancements de connaissance

�� Les principaux acteurs de la lutte Les principaux acteurs de la lutte 
contre les incontre les inéégalitgalitéés sociales : Etat, s sociales : Etat, 
SSéécuritcuritéé sociale, Conseil Gsociale, Conseil Géénnééral, ral, 
communes, communes, éétablissements publics de tablissements publics de 
santsantéé, associations,, associations,……

�� Des exemples de leurs actionsDes exemples de leurs actions



3131

Question 2Question 2 : : 
Quelques prQuelques préécisionscisions

�� Tous les acteurs et toutes les actions Tous les acteurs et toutes les actions 
ne sont pas attendus lors de lne sont pas attendus lors de l’’exposexposéé. . 
LL’’exploration de certains dexploration de certains d’’entre eux entre eux 
pourra être abordpourra être abordéée ou approfondie e ou approfondie 
ensuite au cours de lensuite au cours de l’’entretien.entretien.
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3.1 3.1 –– Etat de santEtat de santéé et de bienet de bien--être socialêtre social : un : un éétat tat 
dd’é’équilibre avec des inquilibre avec des inéégalitgalitééss

8.3 8.3 –– Principes dPrincipes d’’organisation territorialeorganisation territoriale : partenariat, : partenariat, 
diversitdiversitéé des acteursdes acteurs

12.2 12.2 –– Dispositifs et institutionsDispositifs et institutions : des r: des rééponses aux ponses aux 
situations de pauvretsituations de pauvretéé, de pr, de préécaritcaritéé

Orientations majeures des dispositifsOrientations majeures des dispositifs : des actions : des actions 
catcatéégorielles aux actions transversalesgorielles aux actions transversales

DiversitDiversitéé et complet compléémentaritmentaritéé des dispositifsdes dispositifs : des : des 
actions dans lactions dans l’’urgence ou dans la dururgence ou dans la durééee

Question 2Question 2 ::

Liens avec le programmeLiens avec le programme
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Sujet zSujet zééro ro «« Etablissements de Etablissements de 
santsantéé et inet inéégalitgalitéés socialess sociales »»

BarBarèème :me :

CRITERESCRITERES QUESTION 1QUESTION 1 QUESTION 2QUESTION 2 BAREME/20BAREME/20

MaMaîîtrise des connaissances trise des connaissances / 2/ 2 / 5/ 5 / 7/ 7

Pertinence des informations Pertinence des informations 
sséélectionnlectionnééeses

/ 3/ 3 / 3/ 3

CapacitCapacitéé àà analyser lanalyser l’é’étude ou le projet tude ou le projet 
prpréésentsentéé et et àà en den déégager les gager les ééllééments ments 
essentielsessentiels

/ 3/ 3 / 3/ 3

Pertinence de la dPertinence de la déémarche proposmarche proposéée e 
dans le contexte de la question posdans le contexte de la question posééee

/ 2/ 2 / 1/ 1 / 3/ 3

CapacitCapacitéés ds d’’expression oraleexpression orale / 2/ 2 / 2/ 2 / 4/ 4

TOTALTOTAL / 12/ 12 / 8/ 8 / 20/ 20
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Sujet zSujet zééro nro n°° 22

«« Reconnaissance des risques Reconnaissance des risques 
sanitaires, systsanitaires, systèème dme d’’information information 

et assurance maladieet assurance maladie »»



3535
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Sujet zSujet zééro ro «« Reconnaissance Reconnaissance 
des risques sanitaires et des risques sanitaires et 
assurance maladieassurance maladie »»

Question 1 Question 1 

Analyser la cohAnalyser la cohéérence dans le choix des mesures et des rence dans le choix des mesures et des 
objectifs du plan objectifs du plan «« SantSantéé au travail 2005au travail 2005--20092009 »» au au 
regard des difficultregard des difficultéés de la reconnaissance des risques s de la reconnaissance des risques 
professionnels.professionnels.

Expliquer lExpliquer l’’intintéérêt drêt d’’un systun systèème dme d’’information dans la information dans la 
reconnaissance dreconnaissance d’’un risque sanitaire. un risque sanitaire. 

Question2Question2 : : 

Expliquer comment la prise en charge du risque maladie Expliquer comment la prise en charge du risque maladie 
relrelèève ve àà la fois de la solidaritla fois de la solidaritéé et  let  l’’assurance puis assurance puis 
prprééciser les enjeux de cette dualitciser les enjeux de cette dualitéé..



3636

3636

Deux questions :Deux questions :

�� Dont lDont l’’une question sune question s’’appuie sur un appuie sur un 
document , ldocument , l’’autre nonautre non

�� Se rapportent au programme des Se rapportent au programme des 
classes de premiclasses de premièère et de terminalere et de terminale

�� SS’’inscrivent dans les pôles inscrivent dans les pôles 
mmééthodologiques et ththodologiques et théématiquesmatiques

Sujet zSujet zééro ro «« Reconnaissance Reconnaissance 
des risques sanitaires et des risques sanitaires et 
assurance maladieassurance maladie »»
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Question 1Question 1 ::

�� Analyser la cohAnalyser la cohéérence dans le choix des rence dans le choix des 
mesures et des objectifs du plan mesures et des objectifs du plan «« SantSantéé au au 
travail 2005travail 2005--20092009 »» au regard des difficultau regard des difficultéés s 
de la reconnaissance des risques de la reconnaissance des risques 
professionnels. professionnels. 

�� Expliquer lExpliquer l’’intintéérêt drêt d’’un systun systèème me 
dd’’information dans la reconnaissance dinformation dans la reconnaissance d’’un un 
risque sanitaire. risque sanitaire. 

Sujet zSujet zééro ro «« Reconnaissance Reconnaissance 
des risques sanitaires et des risques sanitaires et 
assurance maladieassurance maladie »»
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Question 1Question 1 : : 
ééllééments du textements du texte

Les difficultLes difficultéés : s : 

�� la mla mééconnaissance des facteurs de risquesconnaissance des facteurs de risques

�� LL’’origine multi factorielle des cancersorigine multi factorielle des cancers

�� Les acteurs de santLes acteurs de santéé mal informmal informééss

�� La non reconnaissance du dLa non reconnaissance du dééterminant terminant 
«« travailtravail »» par lpar l’’individuindividu

�� La non reconnaissance des risques par la La non reconnaissance des risques par la 
SSéécuritcuritéé sociale sociale 

3838
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Question 1Question 1 : : 
Les Les ééllééments du textements du texte

Les mesures, les objectifsLes mesures, les objectifs

�� La crLa crééation dation d’’une agence publique chargune agence publique chargéée de e de 
la santla santéé au travail au travail 

�� La mobilisation de la communautLa mobilisation de la communautéé
scientifique.scientifique.

�� Renforcement des contrôlesRenforcement des contrôles

�� Renforcement de la rRenforcement de la rééglementationglementation : normes : normes 
plus splus séévvèèresres

�� Formation de tous les acteursFormation de tous les acteurs

3939
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Question 1Question 1 : : 
la cohla cohéérencerence

DifficultDifficultééss Moyens mesuresMoyens mesures CohCohéérencerence

MMééconnaissance connaissance 
des risquesdes risques

Mobilisation de la Mobilisation de la 
communautcommunautéé
scientifiquescientifique
CrCrééation dation d’’une une 
agenceagence
10 postes de 10 postes de 
scientifiques sont scientifiques sont 
prpréévus dans le planvus dans le plan

DDéévelopper la recherche velopper la recherche 
scientifique pour mieux scientifique pour mieux 
éévaluer les risques  et valuer les risques  et 
faire progresser les faire progresser les 
connaissancesconnaissances
Le travail dLe travail d’’expertise expertise 
pour faire lpour faire l’é’évaluation valuation 
des risques des risques 
professionnels existant professionnels existant 
dans le monde du travail dans le monde du travail 
conduit conduit àà la la 
reconnaissance des reconnaissance des 
risques par la socirisques par la sociééttéé

4040
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Question 1Question 1 : : 
la cohla cohéérencerence

DifficultDifficultééss Moyens mesuresMoyens mesures CohCohéérencerence

Aucune Aucune 
surveillance surveillance 
éépidpidéémiologique, miologique, 
quasi inexistence quasi inexistence 
dd’é’évaluation de la valuation de la 
prpréévalencevalence

Utilisation des Utilisation des 
registres du cancer registres du cancer 
pour lpour l’’identification identification 
des cancers des cancers 
professionnelsprofessionnels
Renforcement du Renforcement du 
rôle de lrôle de l’’INVS INVS 

DDéévelopper la velopper la 
surveillance surveillance 
éépidpidéémiologique des miologique des 
salarisalariéés exposs exposéés permet s permet 
une meilleure une meilleure 
connaissance des connaissance des 
dangers, ddangers, d’’ooùù une une 
information du salariinformation du salariéé
qui dqui dééclare son activitclare son activitéé
professionnelle professionnelle àà la la 
SSéécuritcuritéé sociale. sociale. 
DDéévelopper la culture velopper la culture 
dd’é’évaluation des risquesvaluation des risques

4141
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Question 1Question 1 : : 
la cohla cohéérencerence

DifficultDifficultééss Moyens mesuresMoyens mesures CohCohéérencerence

Les entreprises ne Les entreprises ne 
reconnaissent pas reconnaissent pas 
la dangerositla dangerositéé de de 
certains produitscertains produits
Absence dAbsence d’’une une 
culture de culture de 
prpréévention vention 
Absence de Absence de 
contrôlecontrôle

PrPréésence des services sence des services 
de lde l’’Etat dans les Etat dans les 
entreprises pour entreprises pour 
davantage de davantage de 
contrôlecontrôle
Mise en place de Mise en place de 
contrats dcontrats d’’objectifs objectifs 
entre les diffentre les difféérents rents 
acteurs de la acteurs de la 
prpréévention dans les vention dans les 
entreprisesentreprises

La reconnaissance du risque La reconnaissance du risque 
par les salaripar les salariéés et par les s et par les 
entreprises pour  dentreprises pour  déévelopper velopper 
davantage la prdavantage la prééventionvention
Faire respecter la Faire respecter la 
rrééglementation permet dglementation permet d’é’éviter viter 
les expositions, les expositions, 
le dle dééveloppement de la veloppement de la 
coordination des acteurs de coordination des acteurs de 
prpréévention et dvention et d’’informationinformation : : 
constat que le manque constat que le manque 
dd’’informations des informations des 
professionnels de santprofessionnels de santéé et des et des 
malades euxmalades eux--mêmes est mêmes est àà
ll’’origine de la non origine de la non 
reconnaissance.reconnaissance.
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IntIntéérêt drêt d’’un systun systèème dme d’’information information 
dans la reconnaissance ddans la reconnaissance d’’un risque un risque 
sanitairesanitaire

On attendOn attend ::

�� des connaissances sur la des connaissances sur la 
reconnaissance dreconnaissance d’’un risqueun risque et les et les 
systsystèèmes dmes d’’informationinformation

�� une explication du fonctionnement une explication du fonctionnement 
pour faire apparapour faire apparaîître ltre l’’intintéérêt de faire rêt de faire 
circuler lcirculer l’’information entre diffinformation entre difféérents rents 
acteursacteurs

4343
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IntIntéérêt drêt d’’un systun systèème dme d’’information information 
dans la reconnaissance ddans la reconnaissance d’’un risque un risque 
sanitairesanitaire

La reconnaissance du risque doit être La reconnaissance du risque doit être àà la fois la fois 
individuelle et collectiveindividuelle et collective ::

�� individuelle pour, dans un premier temps, dindividuelle pour, dans un premier temps, dééclarer clarer 
son origine professionnelle son origine professionnelle àà la Sla Séécuritcuritéé sociale et sociale et àà
moyen et long terme pour permettre au salarimoyen et long terme pour permettre au salariéé de de 
se protse protééger, dger, d’’être plus rêtre plus rééceptif ceptif àà la prla préévention qui vention qui 
pourrait être organispourrait être organiséée, e, 

�� collective : seule la reconnaissance du risque donc collective : seule la reconnaissance du risque donc 
de la maladie professionnelle permettra une de la maladie professionnelle permettra une 
rrééparation pour les salariparation pour les salariéés malades et s malades et àà terme le terme le 
ddééveloppement de la prveloppement de la préévention et la suppression vention et la suppression 
des facteurs de risquesdes facteurs de risques

4444
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Question 1Question 1 ::
quelques prquelques préécisionscisions

�� Aucune connaissance sur les maladies Aucune connaissance sur les maladies 
professionnelles, les accidents du professionnelles, les accidents du 
travail, le risque AT MP ne peut être travail, le risque AT MP ne peut être 
attendue (hors programme) attendue (hors programme) 

�� Des prDes préécisions sur les indicateurs, sur cisions sur les indicateurs, sur 
ll’é’épidpidéémiologie sont possibles miologie sont possibles àà
ll’’entretienentretien

4545
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Question 2Question 2 ::

Expliquer comment la prise en charge du Expliquer comment la prise en charge du 
risque maladie relrisque maladie relèève ve àà la fois de la la fois de la 
solidaritsolidaritéé et  let  l’’assurance puis prassurance puis prééciser ciser 
les enjeux de cette dualitles enjeux de cette dualitéé..

Sujet zSujet zééro ro «« Reconnaissance Reconnaissance 
des risques sanitaires et des risques sanitaires et 
assurance maladieassurance maladie »»



Question 2Question 2 : : 
les les ééllééments  attendusments  attendus

�� La prise en charge du risque maladie La prise en charge du risque maladie 
est assurest assuréée par la protection sociale e par la protection sociale 
(transfert mon(transfert monéétaire entre des taire entre des 
financeurs (les salarifinanceurs (les salariéés, les s, les 
contribuables) et des bcontribuables) et des béénnééficiaires ficiaires 
(personnes malades, âg(personnes malades, âgéées, fragileses, fragiles……))

4747



Question 2Question 2 : : 
les les ééllééments attendusments attendus

�� dd’’ooùù un fonctionnement reposant sur un fonctionnement reposant sur 
les principes dles principes d’’assurance et de assurance et de 
solidaritsolidaritéé

�� Les dLes dééfinitions des principes finitions des principes 
dd’’assurance et de solidaritassurance et de solidaritéé..

4848
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Question 2Question 2 : : 
les les ééllééments attendusments attendus

La  prise en charge du risque maladie en La  prise en charge du risque maladie en 
France :France :

�� Par la branche maladie de la SPar la branche maladie de la Séécuritcuritéé
SocialeSociale : b: béénnééficiaires (assurficiaires (assuréé, ayant , ayant 
droit), conditions, prestations en nature, droit), conditions, prestations en nature, 
en espen espèèces, ticket modces, ticket modéérateur, CMU, rateur, CMU, 
financementfinancement

4949



Question 2Question 2 : : 
les les ééllééments attendusments attendus

�� Par les organismes complPar les organismes compléémentairesmentaires : : 
mutuelles et assurances (diffmutuelles et assurances (difféérences rences 
entre les deux types dentre les deux types d’’organismesorganismes……) ) 
bbéénnééficiaires, prestations, financementficiaires, prestations, financement

5050



Question 2 :Question 2 :
analyse attendueanalyse attendue

�� Le candidat doit expliquer le lien entre Le candidat doit expliquer le lien entre 
le paiement  de cotisations, de primes le paiement  de cotisations, de primes 
et le versement de prestations tant et le versement de prestations tant 
pour lpour l’’assurance maladie de la sassurance maladie de la séécuritcuritéé
sociale que pour les rsociale que pour les réégimes gimes 
complcompléémentaires dmentaires d’’ooùù un run réégime gime 
dd’’assuranceassurance
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Question 2 :Question 2 :
analyse attendueanalyse attendue

Il devra aussi mettre en Il devra aussi mettre en éévidence : vidence : 

-- le financement de fale financement de faççon collective duon collective du

risque maladie drisque maladie d’’ooùù un run réégime degime de

solidaritsolidaritéé interprofessionnelle.interprofessionnelle.

-- la solidaritla solidaritéé intergintergéénnéérationnellerationnelle

-- le financement par la CSG assise sur le financement par la CSG assise sur 
tous les revenus dtous les revenus d’’ooùù appel appel àà la la 
solidaritsolidaritéé nationale.nationale.
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Question 2 :Question 2 :
analyse attendueanalyse attendue

�� La particularitLa particularitéé de la CMU devra être de la CMU devra être 
soulignsoulignéée car  elle ne correspond pas e car  elle ne correspond pas àà
une prestation contributive donc liune prestation contributive donc liéée e àà
un versement de cotisation, cun versement de cotisation, c’’est un est un 
dispositif basdispositif baséé sur le principe de la sur le principe de la 
solidaritsolidaritéé..

5353
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Question 2Question 2 : : 
les les ééllééments attendusments attendus

Les enjeux se situent dans lLes enjeux se situent dans l’é’équilibre quilibre 
entre le rentre le réégime dgime d’’assurance et le assurance et le 
rréégime de solidaritgime de solidaritéé ::

5454
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Question 2Question 2 ::
les les ééllééments attendusments attendus

Un dUn dééssééquilibre se produit quand on quilibre se produit quand on 
constateconstate : : 

�� les dles dééremboursements, les franchises remboursements, les franchises 
mméédicalesdicales

�� ll’’augmentation du ticket modaugmentation du ticket modéérateur, rateur, 

�� la diminution des prises en chargela diminution des prises en charge

�� ll’’augmentation du nombre de maugmentation du nombre de méédecins en decins en 
secteur 2 (notamment les spsecteur 2 (notamment les spéécialistes) cialistes) 

5555



Question 2Question 2 ::
les les ééllééments attendusments attendus

�� dd’’ooùù la nla néécessitcessitéé dd’’adhadhéésion sion àà une une 
protection complprotection compléémentairementaire (mutuelle (mutuelle 
et assurance qui fonctionnent avec des et assurance qui fonctionnent avec des 
principes diffprincipes difféérents)rents)

�� dd’’ooùù ll’’aggravation des inaggravation des inéégalitgalitéés s 
sociales de santsociales de santéé
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Quelques prQuelques préécisionscisions

�� LL’’utilisation dutilisation d’’un vocabulaire spun vocabulaire spéécifique cifique 
àà la culture mla culture méédicosociale est attendue dicosociale est attendue 
au cours de lau cours de l’’exposexposéé. . 

�� Au cours de lAu cours de l’’entretien, il est possible entretien, il est possible 
dd’é’étendre le questionnement vers le tendre le questionnement vers le 
risque social, la protection sociale, la risque social, la protection sociale, la 
situation de la branche AT MP dans le situation de la branche AT MP dans le 
systsystèème de sme de séécuritcuritéé sociale,sociale,……
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Liens avec le programmeLiens avec le programme

Question 1Question 1 : : 

�� 2.1 2.1 -- Mesure par des indicateurs diversifiMesure par des indicateurs diversifiééss

�� 3.1 3.1 -- Etat de santEtat de santéé et de bien être socialet de bien être social : un : un 
éétat dtat d’é’équilibre avec des inquilibre avec des inéégalitgalitééss

�� 4.1 4.1 -- Reconnaissance des problReconnaissance des problèèmes de santmes de santéé
par lpar l’’individu et par la sociindividu et par la sociééttéé

�� 9.2 9.2 -- Utilisation des systUtilisation des systèèmes dmes d’’information information 
dans le secteur sanitairedans le secteur sanitaire

�� 10.2 10.2 -- Dispositifs en santDispositifs en santéé publique et systpublique et systèème me 
de veillede veille
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Liens avec le programmeLiens avec le programme

Question 2Question 2 ::

�� 7.1 7.1 -- Risque social Risque social 

�� 7.2 7.2 -- Evolution des risquesEvolution des risques

�� 10.2 10.2 -- Economie de la santEconomie de la santéé

�� 11.1 11.1 -- Organisation de la protection socialeOrganisation de la protection sociale : une : une 
éévolution dans les risques sociauxvolution dans les risques sociaux

�� 11.2 11.2 -- Organisation et fonctionnement de la sOrganisation et fonctionnement de la séécuritcuritéé
socialesociale : entre autonomie et tutelle: entre autonomie et tutelle

�� 11.3 11.3 -- Prise en charge du risque maladiePrise en charge du risque maladie

�� 11.4 11.4 -- ResponsabilitResponsabilitéés et enjeuxs et enjeux
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BarBarèèmeme ::

Sujet zSujet zééro ro «« Reconnaissance des Reconnaissance des 
risques, systrisques, systèème dme d’’information et information et 

assurance maladieassurance maladie »»

CRITERESCRITERES QUESTION QUESTION 
11

QUESTION QUESTION 
22

BAREME/2BAREME/2
00

MaMaîîtrise des connaissancestrise des connaissances 22 55 77

Pertinence des informations sPertinence des informations s éélectionnlectionn éées es 
àà partir des  documentspartir des  documents

33 -- 33

CapacitCapacit éé àà analyser lanalyser l ’é’étude ou le projet tude ou le projet 
prpr éésentsent éé et et àà en den d éégager les gager les ééllééments ments 
essentielsessentiels

33 -- 33

Pertinence de la dPertinence de la d éémarche proposmarche propos éée dans e dans 
le contexte de la question posle contexte de la question pos ééee

11 22 33

CapacitCapacit éé dd’’expression orale expression orale 22 22 44

TOTALTOTAL 1111 99 2020


