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En 2021, nous comptabilisons au sein des hôpitaux généraux belges 3 855 968 séjours, dont 
1 662 654 en hospitalisation classique (43,1 %) et 2 193 314 en hospitalisation de jour (56,9 %). 
Par rapport à 2020, nous constatons une augmentation de 14,5 % du nombre total de séjours. 
Pourtant, en 2020, le nombre de séjours a fortement diminué en raison de la COVID-19 et des 
mesures prises dans le cadre de la pandémie. En 2021 aussi, les conséquences de la 
pandémie étaient encore perceptibles dans le nombre de séjours hospitaliers. Ceci est dû au 
report des soins non urgents en avril et en mai 2021 ainsi qu’en novembre et décembre 2021. 
Ces mesures ont eu moins d’incidence en 2021 qu’en 2020 en raison, notamment, de 
mouvements de rattrapage intermédiaires dans le nombre de séjours1. 

 

Ce rapport se concentre sur l’occurrence des maladies du système musculo-squelettique et 
du tissu conjonctif. Il s’agit de troubles des muscles, des articulations, des tendons, des 
ligaments et des nerfs. Plusieurs facteurs peuvent être à l’origine de ces maladies, à savoir 
des facteurs biomécaniques, héréditaires, environnementaux, psychosociaux et 
organisationnels. Ces pathologies commencent souvent par des symptômes vagues et 
peuvent entraîner des douleurs insupportables et une perte de fonctionnement du système 
musculo-squelettique.  

Le rapport est basé sur les données relatives au nombre de séjours hospitaliers par APR-DRG 
du Résumé Hospitalier Minimum (RHM) pour l’année 2021.  Les données qui entrent en ligne 
de compte concernent tous les DRG relevant du MDC 8 « Système musculo-squelettique et tissu 

conjonctif »2. La liste complète des DRG concernés se trouve en annexe.  

 
1 https://www.belgiqueenbonnesante.be/fr/donnees-phares-dans-les-soins-de-sante/covid-19/organisation/garantir-les-
capacites-des-hopitaux-generaux-et-universitaires/reduction-des-soins-non-essentiels 
2 MDC est l’abréviation de Medical Diagnostic Category. Chaque MDC correspond à une étiologie ou un système 
d'organes et se rattache le plus souvent à une spécialité médicale. Les patients sont répartis en 25 catégories en fonction 
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 Type d’APR-DRG et type d’hospitalisation  

En 2021, nous comptabilisons un total de 420 846 séjours hospitaliers pour des maladies du 
système musculo-squelettique et du tissu conjonctif. Cela représente environ 10,9 % du 
nombre total de séjours hospitaliers. Plus précisément, 14,2 % de toutes les hospitalisations 
classiques ont été classées dans le MDC 8 « Système musculo-squelettique et tissu 
conjonctif » et 8,4 % de toutes les hospitalisations de jour. 

Par ailleurs, nous constatons que 311 957 de ces séjours hospitaliers sont liés à une 
procédure chirurgicale (74,1 %) et 108 889 à un diagnostic médical (25,9 %). 

Sur les 420 846 séjours, 236 668 étaient en hospitalisation classique (56,2 %) et 184 178 en 
hospitalisation de jour (43,8 %) en 2021.  

 

  

 
de leur diagnostic principal. Les APR-DRG (All Patient Refined Diagnosis Related Groups) sont une sous-division plus fine 
des MDC. Sur la base de caractéristiques démographiques, diagnostiques et thérapeutiques similaires, les patients au 
profil clinique et au profil de soins similaires se voient attribuer un même APR-DRG. 
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Dans le graphique ci-dessous, vous trouverez les 5 APR-DRG médicaux les plus courants pour 
les maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif en hospitalisation 
classique en 2021.  L’APR-DRG le plus fréquent de cette catégorie (« Autres troubles, fractures 
et lésions du dos et du cou ») concerne 6,12 % des séjours3. 

 

En 2021, les 5 APR-DRGs chirurgicaux les plus courants du MDC 8 en hospitalisation classique 
représentent 50,65 % (119 869 séjours) des séjours étudiés au sein du MDC 8 en 
hospitalisation classique. L’APR-DRG « Remplacement d’articulation de la hanche » concerne 
13,65 % des séjours pour les maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif  
en hospitalisation classique.   

 

 
3 Les proportions mentionnées dans les graphiques pour chaque DRG représentent le nombre de séjours pour chaque 
DRG par rapport au nombre total de séjours étudiés au sein du MDC 8 en hospitalisation classique. 
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Le graphique ci-dessous présente les 5 APR-DRG médicaux les plus courants pour les 
maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif en hospitalisation de jour 
en 2021. L’APR-DRG « Autres troubles, fractures et lésions du dos et du cou » concerne 
24,81 % des séjours en hospitalisation de jour pour les maladies du système musculo-
squelettique et du tissu conjonctif4.  

 

En 2021, les 5 APR-DRGs chirurgicaux les plus courants du MDC 8 en hospitalisation de jour 
comprennent 59,77 % (110 075 séjours) des séjours en hospitalisation de jour pour les 
maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif. L’APR-DRG « Procédures 
sur la main et le poignet » et l’APR-DRG « Procédures sur le genou et la jambe, excepté le 
pied » concernent respectivement 20,32 % et 17,37 % des séjours en hospitalisation de jour 
pour des maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif.   

 
4 Les proportions mentionnées dans les graphiques pour chaque DRG représentent le nombre de séjours pour le DRG 

concerné par rapport au nombre total de séjours étudiés au sein du MDC 8 en hospitalisation de jour. 
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 Évolution du nombre de séjours 

Nous constatons que le nombre de séjours hospitaliers pour 1 000 habitants sur la période 
de 2016 à 2019 a été assez stable tant en hospitalisation classique qu'en hospitalisation de 
jour pour les maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif. En 2020, le 
nombre de séjours a diminué en raison de la pandémie de COVID-19. En 2021, nous 
constatons une reprise partielle du nombre de séjours, mais comme susmentionné, les 
mesures prises dans le cadre de la COVID-19 ont également continué à influer sur le nombre 
de séjours cette année-là. 
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 Origine des patients 

Sur les 2 394 038 séjours de patients domiciliés en Région flamande et sur les 1 117 110 
séjours de patients domiciliés en Région wallonne, respectivement 10,5 % et 11,5 % ont un 
diagnostic lié aux maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif. Pour les 
patients domiciliés dans la Région de Bruxelles-Capitale, cela concerne 11,9 % des 295 676 
séjours. Pour les patients domiciliés à l’étranger, cela concerne 11,9 % des séjours sur un total 
de 47 854 séjours et pour les patients sans domicile fixe, 14,4 % des séjours sur 1 290 séjours.  
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La Région flamande connaît le plus grand nombre d’hospitalisations pour 1 000 habitants 
pour des maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif (38 séjours pour 
1 000 habitants)5,6. Ce chiffre est de 35 séjours pour 1 000 habitants pour les patients vivant 
en Région wallonne et de 29 séjours pour 1 000 habitants pour les patients vivant en Région 
de Bruxelles-Capitale. 

 

Si nous observons la tendance générale pour l’ensemble du pays, nous constatons que les 
séjours pour des maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif se 
déroulent principalement en hospitalisation classique, avec 20 hospitalisations classiques 
pour 1 000 habitants contre 16 hospitalisations de jour pour 1 000 habitants. Nous 
constatons le plus grand nombre d’hospitalisations classiques (22 pour 1 000 habitants) chez 
les patients vivant en Région flamande. Nous constatons également que le plus grand nombre 
de séjours a été classé en APR-DRG chirurgical, soit 27 séjours pour 1 000 habitants. C’est en 
Région flamande que ce nombre est le plus élevé, avec 30 séjours pour 1 000 habitants.  

 
5 Les données relatives à la structure de la population ont été extraites des bases de données de l’office belge 
de statistique Statbel : https://statbel.fgov.be/fr/open-data/population-par-secteur-statistique-7  
6 NB : Dans les données pour la Belgique, ont été prises en considération uniquement les données des trois Régions, 
avec exclusion, dans le nombre de séjours, des patients domiciliés à l’étranger et des patients sans domicile fixe (les 
données de Statbel ne se réfèrent en effet qu’aux résidents belges). 
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 Caractéristiques des patients  

Le nombre de séjours pour des maladies du système musculo-squelettique et du tissu 
conjonctif est plus élevé chez les femmes (55 %) que chez les hommes (45 %).  

 

Le graphique ci-dessous montre le nombre de séjours pour maladies du système musculo-
squelettique et du tissu conjonctif pour 1 000 habitants, par sexe et par type 
d’hospitalisation7. 

 
7 NB : Exclusion, dans le nombre de séjours, des patients domiciliés à l’étranger et des patients sans domicile fixe 
(les données de Statbel ne se réfèrent en effet qu’aux résidents belges).  
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En 2021, pour les séjours liés à des maladies du système musculo-squelettique et du tissu 
conjonctif, nous comptons 32,42 hospitalisations pour 1 000 habitants chez les hommes, 
alors que le nombre d’hospitalisations pour 1 000 habitants chez les femmes est de 40,76. La 
différence entre hommes et femmes est plus prononcée dans les hospitalisations classiques 
que dans les hospitalisations de jour.   

Dans le graphique ci-dessous, on peut voir que plus de la moitié des séjours (55,9 %) pour des 
maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif concernent des patients 
âgés de 45 à 74 ans.  
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Cependant, si l’on examine le nombre de séjours par rapport au nombre d’habitants par 
catégorie d’âge, on constate une tendance à la hausse avec une augmentation du nombre de 
séjours pour les maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif à mesure 
que l’âge du patient augmente8. Ce nombre passe de 10 séjours pour 1 000 habitants chez 
les moins de 25 ans à 90 séjours pour 1 000 habitants chez les personnes âgées de 85 ans et 
plus. Ces chiffres peuvent s’expliquer par le fait que le tissu osseux est un tissu dynamique 
qui se construit jusqu’à l’âge de 25 ans environ9. À partir de 45 ans environ, le tissu osseux 
commence à se dégrader. Les œstrogènes jouent un rôle – parmi d’autres facteurs – dans le 
métabolisme osseux. Une diminution des niveaux d’œstrogènes pendant la péri- et la post-
ménopause entraîne un risque plus élevé d’ostéoporose et de fractures osseuses, ce qui peut 
expliquer une prévalence plus élevée de séjours hospitaliers dans le groupe étudié chez les 
femmes. 

 
 
Le nombre de séjours pour maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif 
pour 1 000 habitants est en effet plus élevé chez les femmes que chez les hommes à partir 
de 45 ans.10 L’écart entre les hommes et les femmes augmente avec l’âge.  Pour les personnes 
âgées de 85 ans et plus, il s’agit de 100 séjours pour 1 000 habitants pour les femmes et de 
69 séjours pour 1 000 habitants pour les hommes.   

 
8 Exclusion, dans le nombre de séjours, des patients domiciliés à l’étranger et des patients sans domicile fixe (les 

données de Statbel ne se réfèrent qu’aux résidents belges). 
9 Source : https://www.nice-info.be/sites/default/files/2018-11/2018_3_NN_Gezond-eten-zo-kan-het-ook.pdf 
10 Exclusion, dans le nombre de séjours, des patients domiciliés à l’étranger et des patients sans domicile fixe (les 
données de Statbel ne se réfèrent qu’aux résidents belges).  

10
18

27

44

57
63

77

90

0

20

40

60

80

100

<25 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 75-84 >=85

N
om

br
e 

de
 s

éj
ou

rs
 p

ou
r 

1 
00

0 
ha

bi
ta

nt
s

Âge

Nombre de séjours pour maladies du système musculo-
squelettique et du tissu conjonctif pour 1 000 habitants et par 

catégorie d’âge en 2021



 

12 
 

 
 
Le nombre de séjours pour maladies du système musculo-squelettique et du tissu conjonctif 
pour 1 000 habitants et par catégorie d’âge en Belgique varie selon la région de résidence des 
patients. Nous observons le plus grand nombre de séjours pour 1 000 habitants en Région 
flamande dans les catégories d’âge jusqu’à 64 ans. À partir de 65 ans, on constate que dans 
la Région de Bruxelles-Capitale, il y a sensiblement plus de séjours pour 1 000 habitants.  
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 Séjours en vue du remplacement d’une articulation du genou 
et de la hanche 

Ce chapitre approfondit un peu plus certaines caractéristiques des séjours réalisés dans le 
cadre du remplacement d’une articulation du genou et de la hanche.  

Le graphique ci-dessous illustre le nombre de séjours dans le cadre de prothèses de genou 
et de hanche, en fonction de l’âge et du sexe. Nous pouvons déduire de ces chiffres qu’en 
dessous de 45 ans, il n’est procédé que sporadiquement au remplacement de ces 
articulations. Dans les catégories d’âge suivantes, nous observons une augmentation 
exponentielle des chiffres, aussi bien chez les hommes que chez les femmes. À partir de 
65 ans, l’augmentation chez les femmes se poursuit fortement.  

 

En examinant la durée moyenne d’un séjour à l’hôpital dans le cadre de prothèses de la 
hanche et du genou, nous constatons qu’elle a presque diminué de moitié ces dix dernières 
années. Nul doute que les nouvelles techniques de chirurgie et d’anesthésie favorisent cette 
baisse car elles permettent aux patients de se rétablir beaucoup plus rapidement de ces 
interventions. Selon les prévisions, la durée de séjour à l’hôpital va continuer à diminuer au 
cours des prochaines années. 
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Le remplacement d’une articulation du genou ou de la hanche est, en général, une 
intervention planifiée. Dans le cadre d’une prothèse de la hanche, nous pouvons déduire des 
chiffres qu’un quart du nombre de séjours pour la pose d’une prothèse de la hanche débutent 
par une admission au service des urgences. Ces séjours sont probablement liés à un 
traumatisme ou une chute ayant entraîné une fracture de la hanche. Concernant les 
prothèses de genou, le nombre de patients hospitalisés via les urgences est anodin.  
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ANNEXE : Liste des APR-DRG pour les maladies du système musculo-squelettique et du 
tissu conjonctif sélectionnés pour ce rapport 

Dénomination APR-DRG Type 
301 Remplacement de l’articulation de la hanche Chirurgical 
302 Remplacement de l’articulation du genou Chirurgical 
303 Arthrodèse dorsale et lombaire pour déviation 
du dos 

Chirurgical 

304 Arthrodèse dorso-lombaire excepté déviation 
du dos 

Chirurgical 

305 Amputation du membre inférieur excepté les 
orteils 

Chirurgical 

308 Réparation d’une fracture de la hanche et du 
fémur 

Chirurgical 

309 Autre chirurgie significative de la hanche et du 
fémur 

Chirurgical 

310 Excision et décompression du disque 
intervertébral 

Chirurgical 

312 Greffe cutanée, excepté de la main, pour 
diagnostics musculo-squelettiques et du tissu 
conjonctif 

Chirurgical 

313 Procédures sur le genou et la jambe, excepté 
le pied 

Chirurgical 

314 Procédures sur le pied et les orteils Chirurgical 
315 Procédures sur l’épaule, le bras et l’avant-bras 
excepté le remplacement de l’articulation 

Chirurgical 

316 Procédures sur la main et le poignet Chirurgical 
317 Procédures sur le tendon, le muscle et autres 
tissus mous 

Chirurgical 

320 Autres procédures sur le système musculo-
squelettique et le tissu conjonctif 

Chirurgical 

321 Arthrodèse cervicale et autres procédures sur 
le cou/dos, excepté excis./décompres. de disque 

Chirurgical 

322 Remplacement de l’articulation de l’épaule et 
du coude 

Chirurgical 

340 Fracture du fémur Médical 
341 Fracture du bassin ou luxation de la hanche Médical 
342 Fracture ou luxation excepté du fémur, du 
bassin et du dos 

Médical 

343 Affection maligne musculo-squelettique et 
fracture pathol. due à affection maligne musculo-
squelettique 

Médical 

344 Ostéomyélite, arthrite septique et autres 
infections musculo-squelettiques 

Médical 

346 Troubles du tissu conjonctif Médical 
347 Autres troubles, fractures et traumatismes du 
dos et du cou 

Médical 
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349 Dysfonctionnement, réaction et complic. de 
matériel ou de procédure orthopédiques 

Médical 

351 Autres diagnostics du système musculo-
squelettique et du tissu conjonctif 

Médical 

 


