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I. Présentation de Scalen
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Les agences d’urbanisme sont des outils mutualisés d’ingénierie territoriale inscrits dans la durée, fonctionnant sous forme d’association,
dans lesquelles les collectivités locales, l’État et les acteurs de l’aménagement et du développement local sont réunis.

Les missions des agences sont définies par l’article L121-3 du Code de l’urbanisme :
 Conduite en commun des missions d’intérêt collectif
 Observations et analyse des évolutions urbaines
 Préparation des projets d’agglomération, métropolitains et territoriaux
 Définitions des politiques d’aménagement et de développement, ainsi que l’élaboration des documents d’urbanisme et de planification qui leur

sont liés, notamment les SCoT et les PLU Intercommunaux.

 L’Agence SCALEN a été créée en 1975. 
Elle a été l’une des premières Agences d’Urbanisme de la Fédération Nationale des Agences d’Urbanisme (FNAU). La FNAU est une association d’élus 
et un lieu privilégié de dialogue sur les questions urbaines. Le réseau regroupe 50 Agences en France et 1 500 professionnels. 
Chaque Agence a un fonctionnement partenarial ainsi qu’un ancrage territorial fort.

 Les agences d’urbanisme : des missions inscrites dans le Code de l’urbanisme

Scalen, une Agence d’Urbanisme
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Scalen, une Agence d’Urbanisme
LE SUD LORRAINE :
 1 million d’habitants 
 18,5 % de la population 

du Grand Est
 23 % de la superficie 

du Grand Est

ILS FONT CONFIANCE À L’AGENCE SCALEN
L’État, la Région Grand Est, le Département 
de la Meurthe-et-Moselle, le Département 
de la Meuse, la Métropole du Grand Nancy, 
la Ville de Nancy, le Pôle métropolitain 
européen du Sillon Lorrain, la Multipole Sud 
Lorraine, l’ EPFGE, l’ARS Grand Est, 
l’Université de Lorraine, les Chambres 
consulaires, la CC du Territoire de Lunéville 
à Baccarat, la CA d’Épinal, la CA de Saint-
Dié-des-Vosges, la CC des Pays du Sel et du 
Vermois, la CC de Seille et Grand Couronné, 
la CC du Bassin de Pont-à-Mousson, la CC 
Meurthe Mortagne Moselle, le PETR du 
Lunévillois, le SM SCoT des Vosges 
Centrales… et des communes ayant 
souhaité adhérer.
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Scalen, une Agence d’Urbanisme

7Est : le réseau des 7 Agences 
d’Urbanisme du Grand Est
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Scalen, une Agence d’Urbanisme

 Scalen, une Agence 
pluridisciplinaire de 38 
collaborateurs

 Missions menées avec et pour 
les territoires et les 
partenaires



II. Quelles données pour quelles missions à Scalen ?
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Socio-démographie et 
économie

Etablissement  Entreprise  
Emploi

Occupation des sols

Equipements sportifs et 
culturels

Offre de Soins
Etat de Santé

Habitat

Etudiants / 
Enseignement Supérieur

Planification territoriale

Environnement
Développement 

Durable

Cohésion Sociale / Politique 
de la Ville

Un recours conséquent aux données

Foncier

Mobilité

Beaucoup de données libres
Mais aussi des données 

« sensibles » exploitées dans 
le respect strict du RGPD
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FRONT OFFICE 
Interaction 
utilisateur

MIDDLE OFFICE 
Traitement de 
la donnée

BACK OFFICE 
Stockage et 
préparation de 
la donnée

• Site web
• Webcarto
• Tableaux de bord
• Etudes / Séminaires
• Sur demande 

• Logiciels de SIG
• Traitement SQL
• Logiciels de Stats : R, SPSS
• Excel, 

• Postgre SQL
• DatAgences
• Gestion du stockage
• Réseau

Gestion des données à Scalen



10

Gestion des données à Scalen
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Des observatoires thématiques et partenariaux qui s’appuient profondément sur des 
données

 L’observation est une mission socle des Agences d’Urbanisme, indispensable au diagnostic, à l’aide à la décision et à l’évaluation des politiques publiques. 

 Scalen anime 18 observatoires thématiques et partenariaux. Elle innove sans cesse dans sa démarche d’observation

 En observant de nouveaux thèmes en lien  avec les nouveaux enjeux pour les territoires (transition écologique, foncier…)

 En intégrant de nouveaux indicateurs pour mieux rendre compte de la réalité des territoires. 

 En analysant des données qualitatives issues notamment d’enquêtes.

 En proposant des modes de représentation plus dynamiques et interactifs (webcartographies).

 En élargissant le périmètre d’observation à des échelles plus larges que la Métropole du Grand Nancy.

 Une évolution continue et progressive de chacune des démarches d’observation mais des observatoires hétérogènes (modes de représentation des données, 

périmètres d’observation, fréquence d’actualisation…).
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Des observatoires thématiques et partenariaux qui s’appuient profondément sur des 
données
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Des observatoires thématiques et partenariaux qui s’appuient profondément sur des 
données

Les webcartos de Scalen

18 webcartographies dont 3 en cours de développement (foncier, logement ancien, 
copropriétés).

Diversité des ressources : cartographies interactives, storymap (associant cartes et 
analyses), tableaux de bord de données, analyses approfondies, publications…

Un outil d’aide à la décision efficace : réaliser facilement un diagnostic, géolocaliser 
l’information, croiser des données, analyser les évolutions, visualiser les données sous 
forme de cartes et tableaux de bord.



III. Deux exemples d’études de valorisation des données 



15

Exemple 1 : Observatoire de la Cohésion Sociale – Fiche Territoire à l’échelle 
des QPV

En partenariat avec la Direction Départementale de l’Emploi, des Territoires et des Solidarité /Métropole du Grand Nancy
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Objectifs de l’Etude

 Indicateurs sociaux à différentes échelles territoriales

Etude réalisée principalement à partir des données provenant de nombreuses structures : INSEE, RPLS, OPS, SNE, Département, 

CARSAT, Education Nationale, CAF/CNAF, CGET, …

Base Iris Indicateurs calculés à partir d’une agrégation d’iris
pour les quartiers

Base QPV Suivi des évolutions 
Données fournies sur le périmètre règlementaire issues de la géolocalisation

Base Communale Territoire de comparaison, indicateurs calculé selon la disponibilité des données
et supra-communale

Total QPV Total QPV de la Métropole, département, région, selon la disponibilité des données
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Objectifs de l’Etude

Des  cartes de situation et quelques 
indicateurs clés pour un portrait sommaire

Une cartographie complétée par la 
représentation des IRIS.
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1. Cohésion Sociale

Un constat de synthèse

Des données à l’Iris pour 
situer le quartier au regard du 

reste de la commune.
Particularité de la Californie :  

Un seul Iris
Un exercice plus complexe sur 

d’autres QPV, notamment 
intercommunaux.

Plusieurs collèges 
seront 
mentionnés en 
fonction de la 
nouvelle carte 
scolaire
Données sur 
l’absentéisme 
incomplète

Cartographie détaillée 
des équipements 
scolaires. 
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1. Cohésion Sociale

Des données statistiques avec des 
comparaisons à  l’échelle de la Métropole, 

de la Région et de la France.

Des cartographies  inédites, qui mêlent données géo 
localisées, données à l’iris, données communales et 

à l’échelle de la Métropole.
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2. Développement de l’activité et l’emploi

Des données issues de Pôle 
Emploi traitées par l’Insee

Précaution d’utilisation des 
chiffres

Une cartographie qui fournit un 
type d’indicateur, enrichie 

d’une légende complémentaire.  

Des graphiques permettant de 
comparer des valeurs à 
différentes échelles.
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3. Cadre de vie et renouvellement urbain

Des données sur le fonctionnement 
du parc HLM

Une cartographie qui permet 
d’observer le poids du logement 

social sur la Métropole et la 
répartition du parc social sur la 

Commune et sur le QPV. 

Ne concerne pas tous les 
Q.P.V.
Données sur l’Etat 
d’achèvement du PRU.

Un graphique permettant 
d’observer l’importance 
dans chacun des QPV du 
PRU1
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3. Cadre de vie et renouvellement urbain

Des données sur l’occupation du parc HLM.
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4. Eléments de Synthèse

Une cartographie permettant d’observer un indice de fragilité à 
l’échelle de la Métropole.

Une réalisation nécessitant une sélection d’indicateurs 
disponibles à l’échelle de TOUS les QPV, et sur la même période,

Précaution d’usage : les données sont à l’échelle de l’IRIS et 
parfois donnent une information moins fine qu’à l’échelle du QPV



24

Ex
em

pl
e 

1. 
Ob

se
rv

at
oi

re
 d

e 
la

 C
oh

és
io

n S
oc

ia
le

 –
Fic

he
 Te

rr
ito

ire
 à

 l’é
ch

el
le

 d
es

 Q
PV

4. Eléments de Synthèse

Cartographies réalisées sur la 
base des données INSEE.

L’analyse permet de positionner 
les QPV de la Métropole au 

regard des autres EPCI ou villes 
en Politique de la ville.

Cartographies réalisées par l’Insee. 
Elle permet de positionner la Métropole au regard des 
autres EPCI ou villes en Politique de la ville au niveau 
National.
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4. Eléments de Synthèse

Un tableau synthétisant certains indicateurs étudiés au 

cours de la fiche.

Une physionomie du quartier à observer selon les tendances 
d’évolution à venir.
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4. Eléments de Synthèse

Tableau de bord des 
quartiers
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Exemple 2 : Organisation collective des professionnels de santé de proximité 
dans la Métropole du Grand Nancy

En partenariat avec ARS Grand Est/DT54 –Métropole du Grand Nancy
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Objectifs de l’Etude

 Mettre en relation la répartition géographique des professionnels de santé et les besoins de la population afin de mettre

en évidence l’existence de secteurs différenciés dans la répartition de l’offre de soins,

 Identifier les secteurs propices à la structuration de projets d’exercice coordonné de soins de proximité ( Réseaux de

Soins Proximité, MSP )

Etude réalisée principalement à partir des données INSEE et ARS Grand Est
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Une offre de soins très dense … mais vieillissante dans le Grand Nancy

Plus de 55 ans
29%

45 à 55 ans
24%

Moins de 45 ans
47%

Répartition des 1 666 praticiens (hors 

pharmacie) par classe d’âge

Les médecins spécialistes et les généralistes sont les plus âgés

 50% des spécialistes ont plus de 50 ans

 Un généraliste sur deux a plus de 53 ans et un gynécologue sur deux a plus de 60 ans.
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A. Adéquation de l’offre de soins aux besoins de la population 

Une analyse en deux grandes étapes

1. Qualifier la densité de 
l’Offre de Soins

2. Mise en relation: 
densité/Besoins de Soins 
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A. Adéquation de l’offre de soins aux besoins de la population 
1. Qualifier la densité de l’offre

Accessibilité Géographique Potentielle aux Médecins Généralistes libéraux dans la Métropole du Grand Nancy en 2019
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A. Adéquation de l’offre de soins aux besoins de la population 
2. Evaluation de l’adéquation entre l’offre et les besoins

Adéquation de l’offre des Médecins Généralistes libéraux aux besoins dans la Métropole du Grand Nancy en 2019
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Etape 1 : Les Secteurs de Concentration Médicale (SCM)

 Cinq types de praticiens comme tête de réseaux

(1) Médecin Généraliste/, (2) Dentiste, (3)Infirmier, (4) Kinésithérapeute et (5) Pharmacie

 Identifier les adresses de forte densité médicale (les 5 types précités)

 Définir les zones de concentration médicale autour des adresses de forte densité ==> Plus une zone

totalise de praticiens, plus elle est propice à la structuration d’un réseau.

B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
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Secteurs potentiels pour la restructuration des réseaux d’exercice coordonné de la médecine de ville dans la Métropole du Grand 
Nancy (sur la base des données de Janvier 2019)

B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
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Secteurs potentiels pour la restructuration des réseaux d’exercice coordonné de la médecine de ville dans la Métropole du Grand 
Nancy (sur la base des données de Janvier 2019)

B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
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Secteurs potentiels pour la restructuration des réseaux d’exercice coordonné de la médecine de ville dans la Métropole du Grand 
Nancy (sur la base des données de Janvier 2019)

Zoom sur la ville de Nancy

B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
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Etape 1 : Les Secteurs de Concentration Médicale (SCM)

B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité

Etape 2 : Exerce coordonné de type MSP: Mise en relation des SCM avec les besoins

 Les SCM ayant un niveau d’adéquation faible seront privilégiés car même s’il y a une forte concentration

médicale dans ces secteurs, les besoins y demeurent encore relativement élevés.
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B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
Secteurs de Concentration Médicale VS Adéquation de l’Offre de Soins de Proximité par rapport aux besoins dans la 

Métropole du Grand Nancy (sur la base des données 2019)
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B. Identification des secteurs propices à l’exercice coordonné de soins de proximité
Secteurs de Concentration Médicale VS Adéquation de l’Offre de Soins de Proximité par rapport aux besoins dans la 

Métropole du Grand Nancy (sur la base des données 2019)

Zoom sur la ville de Nancy



Merci !


