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RESUME

Mots clés: Risque santé, Assurance Individuelle, Assuranceladily, Montants de
prestations, Projections, Séries temporelles, TroglaSaisonnalité, Stationnarité, Processus
ARMA, Choix de modéle.

Dans le cadre du suivi technique de son portetewiinté, APRIL Assurances réalise a

I'heure actuelle des projections de la charge saisanté via deux méthodes basées sur les
données du portefeuille. Ce mémoire qui traite rdéthodes de projection du risque santé a
été réalisé dans le but d'avoir une lecture compléaire a celle des méthodes actuelles de
projection et d’envisager des projections menssaitea plus court terme que celles obtenues

via les méthodes existantes.

Nous envisageons tout d’abord le développementedimigthode de prévision basée sur un
indicateur exogene a APRIL Assurances, I'Assuraltzdadie. La difficulté majeure qui
émane de ce type de modélisation provient du fat la définition du risque santé differe
selon qu’il s’agit du périmétre de ’Assurance Mhdéou de celui des complémentaires santé

en assurance individuelle.

Nous souhaitons ensuite réaliser une modélisatatistique du risque santé, via un modéle

de séries temporelles, modele basé sur I'histortpseprestations mensuelles du portefeuille
santé. Initialement, quatre méthodes de projectsmms envisagées et les modélisations sont
réalisées sur différents périmetres du portefesllon I'ancienneté ou le type de population

assurée. Le choix du modéle retenu est motivé gmraisons théoriques et opérationnelles.

Tout au long de ce mémoire, nous présentons l&relites utilisations des projections de la
charge sinistre santé pour l'entreprise. Dans Ilmiéee partie, nous envisageons une
utilisation potentielle supplémentaire des propatsi via les séries temporelles pour réaliser

du calcul de provisions.
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ABSTRACT

Key words : Health insurance, Complementary private healtbrarsce, the National system
of health insurance in France : Social Securityalthecare benefits, Forecasting, Time series,

Trend, Seasonal component, Stationary, ARMA prqaessiel selection.

In the context of the technical follow up of itsdftt care portfolio, APRIL Assurances
currently forecasts future claims payments thdaaksvo different methods, both based on the
data of the health care portfolio. This report vishaeals with different ways of forecasting
claims payment cash flows was realised in ordezrntioance the reliability of currently used
methods and to obtain monthly projections as wib#f is to say short term projections by

comparison with the existing methods.

We first consider the development of a forecasthotbased on an external indicator, the
French Social Security which is the French natigyatem of health insurance. The main
difficulty that emerges in this type of model comiesm the fact that health care risk
definition is different whether we consider the @b&ecurity field or private complementary

health insurance such as APRIL Assurances.

We then want to realize a statistic model of healihe risk, using time series, modelling
which is based on the data of the health care gdartand more precisely on the health care
expenses paid each month. Initially, four methofiprojections are considered and the
models are tested on various fields of the podfdlihe selection of the final model to use is
made thanks to theoretical reasons and implementaties.

All along this report, we present different useshaf health claim payments projections in the

company. In the last part, we consider an additiosa of time series forecasts in order to

realize some calculation of claims reserves.
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INTRODUCTION

APRIL Assurances concoit des produits et serviaes le domaine de l'assurance
individuelle de personnes, dont elle assure la ptmm auprés de distributeurs indépendants
qui les commercialisent auprés du client final. r€geau indépendant distribue les contrats
APRIL Assurances aux particuliers et professionriétsffre APRIL Assurances concerne les

domaines de la santé, la prévoyance individuellagturance de prét.

En termes de couverture santé, APRIL Assurancemsisd’'une gamme de produits variée,
s'adressant a plusieurs cibles, les personnesarielun régime d’Assurance Maladie d’'une
part et les non assujettis a la Sécurité Sociaet part. L’'une des particularités du domaine
d’activité¢ de l'assurance et notamment de l'asstegasanté, est l'inversion du cycle de
production. En effet, 'assuré paie des primes p&mircouvrir contre un risque qui peut
survenir ou non. L'assureur connait alors le monds primes percues pour chaque année de
couverture mais son engagement, c'est-a-dire legamis de prestations a verser, demeure
inconnu. L'étude du risque santé impligue donc motent de réaliser des prévisions des

montants de prestations futures a payer, notampoamtétre en mesure de les provisionner.

De par sa qualité de courtier, APRIL Assurancesfiée de conventions de délégation de
gestion de la part de ses partenaires assureamiledite ainsi pouvoir projeter les montants
de prestations santé futurs, notamment pour étebbrcomptes de résultats prévisionnels.
Ces projections sont utilisées pour le pilotagénéque du portefeuille santé et également par
d’autres services de I'entreprise, notamment laction financiére, pour gérer par exemple la
trésorerie. En termes de suivi technique du paride cela permet d’identifier un besoin

eventuel de revalorisation tarifaire des contrdtanticiper la poursuite d’une tendance a la
hausse des dépenses de santé ou d'un ralentissed'esttmer les effets de certaines

réformes de I'Assurance Maladie, d’anticiper ungragation du risque due par exemple a
une épidémie. Notons qu’il s’agit ici d’estimer lesontants de prestations verseés, tous
produits et toutes affaires confondus, c'est-aldsaéglements globaux du portefeuille et non

pas téte par téte.
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Nous présentons dans un premier temps le risque skms les périmétres respectifs de
I’Assurance Maladie et d’APRIL Assurances. Noudlins ensuite les difféerentes méthodes
envisagées pour la projection de la charge sinddreotre portefeuille santé. Celle-ci étant
directement liée a la prise en charge de I'Asswadvialadie, nous essayons de modéliser les
montants de prestations santé de notre portefauipartir de cet indicateur exogene. Nous
présentons ensuite les méthodes de projection lerhent utilisées. L'une d’entre elles est
basée sur I'étude des rythmes de liquidation destations santé par exercice de soins et la
seconde sur la déformation des comptes de l'anréegente. Il s’agit de deux méthodes

basées directement sur I'étude de notre portegeuill

Nous nous tournons ensuite vers une méthode decpimn) alternative via les séries
temporelles, basée sur 'historigue des montantprdstations santé réglés mensuellement.
L'objectif de cette modélisation est d'une partf@diliser nos méthodes actuelles de suivi
d’évolution du codt du risque santé, et d’autret pégnvisager des projections a plus court
terme de la charge sinistre du portefeuille. Nousndns les définitions et théoremes utilisés
lors de la projection ultérieure des prestationspdtefeuille santé d’APRIL Assurances,
ainsi que la méthodologie employée. Les résultats rdodélisations réalisées sur différents
périmetres du portefeuille sont également déveleppafin, nous expliquons les motivations
théoriques et opérationnelles qui nous conduiseetedir une modélisation particuliére et un

périmetre donné pour projeter I'évolution de largeasinistre du portefeuille.
Dans une derniére partie, nous envisageons enfiiidation des projections via les séries

temporelles pour réaliser du calcul de provisioNsus comparons les résultats a ceux

obtenus par la méthode de Chain Ladder Standard.
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Partie 1 : Présentation du risque santé et

projection de la charge sinistre du portefeuille

1 Présentation du risque santé

1.1 Le périmétre de I'’Assurance Maladie

La Sécurité Sociale a été créée en 1945 avec dmtéotle garantir I'égalité d’accés aux soins,
la qualité des soins et la solidarité. L’AssuraMaladie est constituée de trois principaux
régimes, le régime général, le régime agricole eéfjime social des indépendants. Le régime
général est lui-méme subdivisé en différentes rasmadepuis 1967, la branche maladie,
famille, retraite et recouvrement. A I'heure acleiele régime général compte environ 56
millions de bénéficiaires, ce qui correspond a 8@9i@da population et représente 76 % des

dépenses de I'’Assurance Maladie.

1.1.1 Les grands postes de soins du risque santé

Le risque santé, selon I’Assurance Maladie, paetsibdivisé en différents postes de soins :
- Soins de ville :
o Honoraires du secteur privé: consultations, \8siteactes techniques,
dentaire...
o Prescriptions : auxiliaires médicaux, analysesriphaie, optique...
0 Autres prestations de soins santé : frais de déplant des malades...
o Prestations en espéces
- Versements aux établissements de santé publict/ésp
- Versements aux établissements meédico-sociaux

- Réseaux de Sarité

1 | a définition officielle des réseaux de santé dminée dans le Code de la santé publique, artiéB21-1 :
« Les réseaux de santé ont pour objet de favoriseceés aux soins, la coordination, la continuité o
I'interdisciplinarité des prises en charge sanitr notamment de celles qui sont spécifiques aines

populations, pathologies ou activités sanitairds. dssurent une prise en charge adaptée aux besns

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 8



- Indemnités Journaliéres : ces indemnités conceresnarréts de travail, ceux-ci ne

rentrent pas dans le cadre de notre étude.

Selon les postes de soins, les prises en charddsiirance Maladie varient de maniere

importante. Pour une prise en charge par 'Assw@wavialadie, les soins et produits doivent
étre dispensés par un établissement public ou @iNérisé ou un praticien ou personnel
paramédical habilité a exercer, ils doivent égatnfigurer dans la nomenclature des actes
professionnels ou sur la liste des médicamentsoeluts remboursables.

A chaque acte de santé, correspond un tarif de bppelé Tarif de Convention (TC) ou Base
de Remboursement de la Sécurité Sociale (BRSS) €aux de Remboursement (TRSS) qui
s’appliqgue a ce tarif de base afin de déterminemdamtant pris en charge par I'’Assurance
Maladie. Il existe également un certain nombre dajomtions conventionnelles

(déplacement, urgence)...

Remarque : Le ticket modérateur correspond a [&dihce entre la base de remboursement
de I'Assurance Maladie et la part qu’elle prendeeffvement en charge. La complémentaire
santé peut ensuite prendre en charge tout ou pdetiee montant. La participation forfaitaire
de 1 € et les franchises ne sont pas remboursalales le cadre de contrats responsables.

Les montants remboursés par I'Assurance Maladiert#mt également de la situation de
I'assuré dans le parcours de soins coordonnés sech@éur conventionnel du médecin. En
effet, si un assuré est hors du parcours de soes;a-dire s'il n’a pas déclaré son médecin
traitant ou s’il consulte directement un médecinssétre orienté par son meédecin traitant,
depuis le § janvier 2009, le montant de ses remboursementsligshué. De plus, un
médecin conventionné de secteur 1 applique le ¢anfventionnel alors qu'un médecin de
secteur 2 pratique des honoraires libres. Dansasgeles dépassements d’honoraires ne sont
pas remboursés par I'’Assurance Maladie.

Les soins dentaires comprennent les soins ditsnseteateurs » comme le détartrage, le

traitement d’'une carie... et les soins chirurgicdas,extractions par exemple. Les prothéses

personne tant sur le plan de I'éducation a la sad& la prévention, du diagnostic que des soirspduvent
participer a des actions de santé publique. llsgéaent a des actions d'évaluation afin de gardatijualité de

leurs services et prestations. »
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dentaires et I'orthodontie contrairement aux co@asioins et aux soins, ont un tarif libre. Leur
prise en charge est basée sur des tarifs ditssp@nmsabilité, trées souvent inférieurs a leur
colt réel. Pour étre pris en charge par I'Assuraiiadadie, les soins tout comme les

prothéses et I'orthodontie doivent figurer suriséel des actes et prescriptions remboursables.

Les actes des auxiliaires médicaux sont ceux effscipar les infirmiers, les masseurs-

kinésithérapeutes, les orthophonistes, les ortbimsti. .

La prise en charge de la pharmacie dépend du gp&dette du médicament :

- La vignette blanche barrée concerne les médicamecdsinus comme irremplagables
et colteux, elle correspond a un taux de rembowstde 100 %.

- La vignette blanche s’applique a la plupart desioaédents courants et correspond a
un taux de remboursement de 65 %.

- La vignette bleue concerne les médicaments dits«denfort ». Il s’agit des
médicaments pour des troubles ne présentant paardetére de gravité. Le taux de
remboursement est alors de 35 %.

Ces taux de remboursement s’appliquent soit sityat®e de leur prix de vente qui est fixé
réglementairement, soit sur la base d'un tarifdivaire de responsabilité (TFR). Ce dernier
correspond a un tarif de référence pour le remlemoest de certains médicaments, il est
destiné a prendre en charge, sur la base d’'unumaigue, des produits d’efficacité similaire

tels que les génériques et les médicaments de marqu

Les modalités de prise en charge de l'optique magelon I'age. Le taux de remboursement
de la monture et des verres est fonction de I'&gBadsuré, selon s’il a plus ou moins de 18
ans, et la base de remboursement des verres dépeddgré de correction. Les montants
donnés dans le tableau a titre d’exemple sont poempersonne agée de plus de 18 ans.
Pour la prise en charge d’'une prothése auditivax d®nditions doivent étre remplies par
I'assuré. Il doit bénéficier d’'une prescription gden médecin et I'appareil utilisé doit faire
partie de la liste des produits et prestations mmdables par I'Assurance Maladie. Le

remboursement varie ensuite selon I'age, le typleashelicap et I'appareillage choisi.

Différents frais sont engendrés lors d’'une hosgddibn. Le forfait hospitalier représente la
participation financiere du patient aux frais d’eggement entrainés par son hospitalisation. Il

est d0 pour tout séjour supérieur a 24 heures ulagsablissement hospitalier public ou privé,
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y compris le jour de sortie. Il s’éléve a 16 € jmr en hdpital ou en clinique et a 12 € par
jour dans le service psychiatrique d’'un établissgnde santé. Dans un hépital public ou une
clinique privée conventionnée, les frais liés @$pitalisation sont pris en charge & 803ar
I’Assurance Maladie. S’agissant des cliniques @$vaon conventionnées, elles remboursent
80 % des frais de séjour et honoraires médicaulasase des tarifs en vigueur.

L’Assurance Maladie ne prend pas en charge le ifonfaspitalier ni les suppléments tels
gu’une chambre individuelle, le téléphone ou lgsad&ements d’honoraires.

Le tableau ci-dessous donne quelques exemplessgeegor charge de ’Assurance Maladie. I
s’agit de montants hors majorations conventioneefie avant déduction d’'une éventuelle
franchise ou participation forfaitaire.

. L Base de Taux de Montant
Poste de soin Acte de santg ,
remboursement | remboursement remboursé
Consultations, Généraliste 22 € 70 % 15.40 €
. Visites Spécialiste 25 € 70 % 17.50 €
Honoraires Soin
du secteur . 28.92 € 70 % 20.24 €
o : détartrage
privé Dentaire Prothese -
' 107.50 € 70 % 75.25 €
couronne
Auxiliaires |, o infirmier 3.60 € 60 % 216 €
médicaux
Analyses Acte de 0.27 € 60 % 0.16 €
biologie
Vignette .
blanche Prix de vente ou 100 %
" . TFR
Prescriptions barrée
Pharmacie Vignette Prix de vente ou 65 %
blanche TFR
Vignette Prix de vente ou 0
bleue TFR 35 %
Obtique Monture 2.84 € 65 % 1.85 €
ptq Verre 2€ 65 % 1.3€
Hospitalisation Tarifs en vigueur 80 %

Z Les taux de prise en charge peuvent s’avérendifté selon la situation de I'assuré (ALD, femmesimte...),
celui-ci peut également étre exonéré du forfaipitaisation dans certains cas.
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1.1.2 Franchises médicales et participation forfaitaire

La participation forfaitairede 1 € est due par les assurés depui§' farivier 2005. Elle est
demandée a toutes les personnes agees de plus ales,18lle s’applique pour toutes les
consultations et actes réalisés par un médecirg égaglement sur les examens radiologiques
ou analyses de biologie médicale. Elle est lim#&e€ par jour pour un méme professionnel
de santé, a 4 € par jour et par laboratoire exatpiaur les actes prescrits par le médecin. Il y
a également un plafond de 50 € par an.

Une patrticipation forfaitaire de 18 € est a la geatdle I'assuré lorsqu’il bénéficie d’actes dont
le tarif est supérieur ou égal a 91 € ou ayantasfficient supérieur ou égal a 50. Certaines

prestations en sont toutefois exonérées.

Les franchises médicafesont dues par les assurés depuig'i@tvier 2008. La franchise est
une somme déduite des remboursements effectuésl’Assurance Maladie sur les
médicaments, les actes paramédicaux et les tramsganitaires. Elle a pour but le
financement des investissements consacrés aéacloitre le cancer, la maladie d’Alzheimer
et 'amélioration des soins palliatifs.

Le montant de la franchise est de 0.50 € par lm@tenédicaments et par acte paramédical et
de 2 € par transport sanitaire. Le montant de dachise est plafonné a 50 € par an pour
'ensemble des actes et prestations concernégahahise ne peut pas dépasser 2 € par jour
pour les actes paramédicaux et 4 € par jour pautrémsports sanitaires. Il y a également un
plafond de 50 € par an

Avec l'instauration de ces franchises, I'économgge est de 850 millions d’euros par an.

% Dans certains cas cette participation ne s’appligas, par exemple pour les consultations des rleiis ans,
chez le chirurgien-dentiste...

* Certaines personnes sont exonérées de ces frascleis moins de 18 ans par exemple.

® || existe deux plafonds distincts de 50 € par anrga participation forfaitaire d’une part et Iganchises

d’'autre part.
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1.1.3 Affection Longue Durée

La définition d’Affection Longue Durée figure a ftecle L 322-3 du Code de la Sécurité
Sociale, il s’agit d’'une « affection comportant traitement prolongé et une thérapeutique
particulierement colteuse ». Une ALD exonéranta@ls droit pour I'assuré a une prise en
charge du ticket modérateur a 100 % par I'Assurdiakadie, pour les actes et produits qui
visent a soigner I'affection. L'objectif de ce disitif est d’éviter que I'aspect financier ne
constitue un obstacle a I'accés aux soins.

Les pathologies considérées comme étant des ALDrépertoriées dans une liste modifiée
sur avis de la Haute Autorité de Santé, elles santnombre de 30. Par ailleurs, sont
également considérées comme ALD, les affections mmtrites sur la liste mais
correspondant a la forme évolutive ou invalidaritme affection grave caractérisée, pour des
soins d’une durée prévisible de plus de 6 moiesepoly pathologies invalidantes nécessitant

des soins continus d’'une durée prévisible supéial mois.

Le médecin traitant, en concertation avec les autrédecins qui suivent I'ALD exonérante,
établit un protocole de soins pour une durée détéen Ce protocole de soins vise une
meilleure coordination de l'information et permettamment a I'assuré de savoir quels sont
les actes et prestations pris en charge a 100 %ldaradre de son ALD. Pour les soins sans
rapport avec I'ALD, ce sont les taux de rembourggrhabituels qui sont appliqués.

Il convient de souligner ici que si ce mécanismgpense l'assuré du paiement des tickets
modérateurs liés a la maladie, il n'annule pas Eatant les restes a charge du patient. En
effet, 'exonération ne concerne que les prestatfmises en charge par I'’Assurance Maladie
pour la maladie considérée et sur la base dess tagfboursables. Les éventuels
dépassements d’honoraires ainsi que les prestatmmsdmises au remboursement de fagon

générale, restent a la charge du patient.
Au 31 décembre 2007, 8 millions d’assurés du régigmral sont en ALD, soit 14.2 % des

assurés. L'’age moyen des personnes en ALD est d@ &is sachant qu’il existe

d’'importantes disparités selon les pathologies eomées. Les ALD toutes affections
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confondues représentent 64 % des dépenses de rahesu Maladie et 90 % de leur

progression annuefle

L’Assurance Maladie a des taux et montants de jgrniseharge trés variables selon les postes
de soins et les situations des assurés. Ces diffigses’illustrent a travers les poids des
différents postes de soins dans les dépenses dsufAnce Maladie. Ainsi, I'hospitalisation
représente plus de la moitié de ses dépenses,réssriptions environ un quart et les

honoraires du secteur privé 13 % environ.

Pour le poste hospitalisation, ’Assurance Malatkerembourse ni le forfait journalier, ni la
chambre particuliere, ni les dépassements d’horesratlle prend en charge les consultations
et visites a 100 % seulement s’il s’agit d'une etifen longue durée. La pharmacie est prise
en charge a hauteur de 65 % pour les médicameritmatte blanche et 35 % pour ceux a
vignette bleue sauf pour les ALD ou la prise enrghaest la encore a hauteur de 100 %.
Concernant le poste dentaire, le niveau de rembmast de I’Assurance Maladie est proche
du codt réel pour les soins dentaires mais le i&&ltdes protheses et de I'orthodontie dépasse
généralement largement le montant remboursé paslifance Maladie dans la mesure ou les
tarifs sont libres pour ces deux types de soinstalbes prothéses ainsi que les implants ne
sont pas remboursés. Le codt réel d’'un équipenmigue est généralement bien supérieur au
montant remboursé par I'’Assurance Maladie.

Ces dernieres années, afin de limiter les dépasts@'essayer de responsabiliser les assurés,
des mesures telles que la participation forfaitatries franchises ont été prises. Ces mesures
ne concernent pas toutes les catégories d’asdes@sersonnes en ALD en sont par exemple

exonéreées afin de garantir 'acces aux soins guddité des soins dispensés.

Nous avons identifié les composantes essentiefiegsiéipenses santé de I’Assurance Maladie.
Nous allons maintenant nous intéresser a la défindu risque santé par les complémentaires

santé et en particulier par APRIL Assurances.

® Source :Haut Conseil de I'Assurance Maladie.Note sur le régime des affections de longue dukdéy,
2005.
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1.2 Le périmétre dAPRIL Assurances

A sa création en 1988 par Bruno Rousset, APRIL @Grawpris 'engagement de « changer
I'image de I'assurance », cela aussi bien auprésedeclients, de ses distributeurs que de ses
partenaires. APRIL Group est aujourd’hui compos@lde de 70 sociétés réparties en France
et a I'étranger. Le groupe distribue différentsatyjpl’assurances qui peuvent étre regroupés en
cinqg domaines principaux, I'assurance santé, laqy@nce et I'assurance vie, 'assurance des
véhicules et du transport, I'assurance des biensblage et immeubles et I'assurance voyage,

assistance et risque juridique.

APRIL Assurances est un « courtier grossiste st-@alire qu'il développe une activité de
conception, de gestion et d’'aide a la vente deratst’assurance individuelle de personnes.
Le réseau de distributeurs indépendants distrilage dontrats APRIL Assurances aux
particuliers et professionnels. Son activité egianisée autour de 3 directions générales, la
Direction Générale de la Relation Client, la Direct Générale du Développement et la
Direction de 'lngénierie. Le service actuariat deg de cette derniere et I'activité se répartit
entre deux poles, I'actuariat et R&D prévoyancéaetuariat et R&D santé et autres risques

non vie.

En termes de couverture santé, APRIL Assurancg®sisd’'une gamme de produits variée,
s’adressant a plusieurs cibles, les personnesargiehun regime d’Assurance Maladie d’'une
part et les non assujettis a la Sécurité Sociaetck part.

Ces deux types de contrats induisent des garaspiesifiques ainsi qu’un suivi technique

différent. Les assurés n'ont en effet pas les mébesoins de couverture selon qu’ils
bénéficient ou non du régime d’Assurance Maladigs 8n bénéficient, APRIL Assurances

intervient en complément des prestations verséesl'fpssurance Maladie, dans le cas

contraire, la complémentaire santé intervient dgegémier euro de la dépense engagée.
Pour chaque garantie, le montant des remboursensshtsléfini au sein du tableau de

garanties des conditions générales, en fonctionivkau souscrit par 'assuré et de la nature

des dépenses médicales.
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1.2.1 Personnes relevant d’un régime d’Assurance Maladie

Les produits adressés aux personnes relevant égime d’Assurance Maladie, selon le

niveau de garantie souscrit, prennent en chargamiboursement :

des frais médicaux et chirurgicaux restant a chdegdassuré aprés remboursement

de I’Assurance Maladie,

des dépenses de soins médicalement prescrits @ésarghérapeutique non prises en

charge par I'Assurance Maladie mais relevant deang@s du contrat d’assurance

souscrit,

des dépenses de soins dans le cadre de forfaitdigpés prévus dans le tableau de

garantie du contrat, 'optique par exemple.

Les montants de remboursement peuvent étre libstliéen pourcentage du tarif en vigueur

fixé par I'’Assurance Maladie (Base de Rembourseroenkarif de Convention) soit en euros

sous la forme de forfait. Les remboursements soufotirs effectués déduction faite du

remboursement de I'’Assurance Maladie ou de toutee atbomplémentaire santé et sont

toujours limités au montant de la dépense réelimgée. Certaines garanties vont au-dela du

ticket modérateur, c'est-a-dire qu’il peut y avaine prise en charge des éventuels

dépassements.

Le risque santé, selon APRIL Assurances, peut gafedivisé en différents postes de

soins dont les libellés et périmétres sont diffé&sele ceux de I'’Assurance Maladie :

Frais hospitaliers

Frais médicaux :

o

o

o

o

Consultations, visites

Auxiliaires médicaux, analyses...

Appareillage (orthopédie, prothéses auditives...)
Transport...

Pharmacie

Frais dentaires

Forfait optique

Médecines naturelles
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En cas d’hospitalisation, peuvent étre pris engdaselon le niveau de garantie souscrit, les
honoraires chirurgicaux, le forfait journalier, lFais de séjour, la chambre particuliére, les
frais d’accompagnant. Les frais tels que le tél@ehou la télévision ne seront pas pris en

charge.

Les dépassements d’honoraires des consultatioastet hors parcours de soins ne sont pas
pris en charge par les contrats responsables. dwutne la participation forfaitaire et les
franchises qui restent a la charge de I'assuré damgpe de contrats. La grande majorité des

contrats APRIL Assurances est responsable.

La garantie relative aux frais de pharmacie prandharge les frais de médicaments restant a
la charge de l'assuré aprés remboursement de FFAssa Maladie. S’agissant des contrats

responsables, la franchise sur les médicaments$ péssremboursée. Sur certains produits,
une garantie automédication existe. Il s’agit dfarfait annuel utilisable sur présentation de

la facture pharmaceutique relative aux médicameoisremboursés par I'’Assurance Maladie

et figurant sur la liste AFSSAPSIl s'agit essentiellement de trois classes deicaégents,

les médicaments antalgiques, ceux pour l'aiderééfalu tabac et ceux pour le traitement des

troubles gastro-intestinaux.

La garantie frais dentaires prend en charge lessstentaires, I'orthodontie et les protheses
dentaires faisant I'objet d’'un remboursement pbhdgel’Assurance Maladie dans la limite du
forfait le cas échéant. Cette garantie proposeséuait un forfait pour les prothéses dentaires

et 'orthodontie non remboursées.

La garantie optique prend en charge, dans la lichitd¢orfait annuel indiqué au tableau de
garanties, I'achat des verres, montures ou lestidgnboursé partiellement par I'’Assurance
Maladie. Selon les contrats, il est possible dessite en option une garantie « renfort
optique-dentaire ». Un forfait cure thermale ou etdde naturelle existe parfois également

selon les contrats.

" L'AFSSAPS est I'Agence Francaise de Sécurité Saritdes Produits de Santé. Ses missions sontiesfin
dans le Code de la santé publique, article L53111-2agit d'un établissement public de I'Etat, pdasous la
tutelle du ministre de la santé, qui est chargéndéire en ceuvre les vigilances des produits aiténshnitaire

destinés a I'homme. Il s’agit notamment de pharmiglance et de pharmacodépendance.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 17



1.2.2 Non-assujettis

Un produit s’adresse spécifigquement aux non-agsyjetest-a-dire aux personnes qui ne
bénéficient d’aucun régime obligatoire d’AssuraMaadie (CMU comprise). Pour souscrire
ce contrat, il y a des formalités médicales danséaure ou la prise en charge intervient dés
le premier euro de la dépense.

Il existe différents niveaux de garantie, les motgade remboursement peuvent étre libellés
soit en pourcentage du tarif en vigueur fixé paAssurance Maladie (Base de
Remboursement ou Tarif de Convention) soit en esms la forme de forfait. Selon les

niveaux de garantie, les dépassements d’hono@@egent également étre pris en charge.

1.2.3 Postes de soins APRIL Assurances

Le tableau ci-dessous donne des exemples de prisbagge d’APRIL Assurances selon les
postes de soins. Les montants sont indiqués samscompte de la participation forfaitaire et

des franchises.

Dépense Remboursement Garantie Montant
Poste de soin Acte de santé R(Fé)elle Régime APRIL (sous remboursé
Obligatoire (RO) | déduction RO) APRIL
. Forfall.t 18 € - Frais réels 18 €
Hospitalisation Jotrnater
Ch. Part. (par | g5 ¢ : 35 ¢ 35 ¢
jour)
. L4 Consultation o _
Frais médicaux généraliste 22 € 1540 € 100 % 22-15.40 = 6.60 €
Pharmacie Vignette bleue 10 € 3.50 € 100 % 10-35=6.50 €
Protheses non
Frais dentaires | prises en charge 400 € - 100 € 100 €
par le RO
Monture et *1 o
Forfait optique | verres acceptés 250 € 1.85+2*1.3= 70 € 70 €
445 €
par RO

Avec les exemples précédents, I'assuré doit finalecearticipation forfaitaire de 1 € et les

franchises éventuelles. Restent a sa charge égale306 € de frais dentaires et 175.55 €

d’équipement optique.

La prise en charge APRIL Assurances dépend du migeayarantie souscrit par I'assuré mais
aussi et surtout de la prise en charge de I'Asserdfaladie dans la mesure ou elle intervient

sous déduction des montants pris en charge pa dethiere. La variabilité des taux de
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remboursement de I'Assurance Maladie selon lesepodge soin, a un impact sur les
remboursements APRIL Assurances et les poids dguehposte de soins dans le montant

global de prestations.

Les périmetres de remboursement de I'Assurance diéalat d’APRIL Assurances sont
différents tant au niveau des soins pris en chaue des personnes assurées. En effet,
’Assurance Maladie couvre une tres grande partela population tandis qu’APRIL
Assurances offre une couverture a adhésion inddiielu Cette différence de périmetres
s'illustre notamment par les répartitions difféenides dépenses observées chez ces deux

acteurs.
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2 Méthodes de projection de la charge sinistre etésan

Nous allons ici nous intéresser a 'estimation éa @rojection du montant des prestations
santé a régler avec plusieurs objectifs différepten que la vision adoptée se situe a plus ou

moins long terme.

En cours d’année, nous souhaitons avoir une vesimsi précise que possible des résultats du
portefeuille santé. En effet, le suivi technique gdartefeuille implique par exemple
I'établissement de comptes de résultats technigo@gsionnels et de provisions. D’autres
services ont également besoin d’estimer ces manfatirs a régler : la direction financiére
afin de pouvoir gérer au mieux la trésorerie, faction de la gestion pour anticiper les flux et
organiser l'activitt. A moyen terme, et notammewnump 'année suivante, les objectifs
financiers et de gestion sont identiques. En terdeesuivi technique du portefeuille, ces
projections permettent d’identifier un besoin éuehide revalorisation tarifaire des contrats,
d’anticiper la poursuite d'une tendance a la haudes dépenses de santé ou d'un
ralentissement, d’estimer les effets de certaigésmes de I’Assurance Maladie, d’anticiper

une aggravation du risque due par exemple a Ui .

Toutes ces motivations, entre autres, nous conalugsesnvisager différentes méthodes de
projection de la charge sinistre de notre portdesanté. L'une des méthodes est basée sur
I'observation d’'un indicateur exogéne a APRIL Asswes, I'évolution des prestations santé
de I'Assurance Maladie, les autres sont issues wui slu portefeuille santé APRIL

Assurances.

2.1 Indicateur exogéne

Diverses publications relatives entre autres awestptions santé paraissent régulierement.
Nous nous sommes ainsi naturellement intérességvalution des prestations santé de
’Assurance Maladie et sa projection afin d’essagler trouver un moyen d’anticiper le

montant de prestations a régler par APRIL Assuraageartir de ces observations.
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2.1.1 Données disponibles

La Caisse Nationale d’Assurance Maladie des Trmwad Salaries (CNAMTS) publie
mensuellement un communiqué sur les dépensesvedatila maladie, la maternité et I'arrét
de travail, les indices d’évolution en date de sgaour les soins de ville et les résultats
détaillés en date de remboursement. Ces publicationt accessibles au grand public sur le
site de I'’Assurance Maladie en ligne : Ameli.

Communiqué de presse sur les dépenses de santé

Un communiqué de presse sur les dépenses de samabdié chaque mois. Il analyse les
dernieres données disponibles sur les décaissemesdsinformations diffusées a cette
occasion s’appuient sur des données concernarggisments effectués par le régime général
au cours du mois. Il présente les évolutions dedboairsements effectués par postes de soins
sous différentes approches. Les évolutions sonéreéss en données brutes et en données
corrigées des variations saisonnieres et/ou casigges jours ouvrables. Les taux de
croissance des remboursements sont observés mensm, en année compléte mobile
c'est-a-dire en 12 mois glissants ou encore ddpuisois de janvier jusqu’au mois en cours
par rapport a la méme période I'année précédente.

Ne sachant pas précisément quels sont les retexteneffectuées sur les données afin
d’obtenir celles-ci corrigées des variations sasemes (CVS) et/ou corrigées des jours

ouvrés (CJO), nous nous sommes intéressés a dgutbdications de la CNAMTS.

Statistique mensuelle en mois de soins

La statistique mensuelle en mois de soins permet’aféranchir des aléas dus aux délais
d’envoi et de traitement des dossiers. Il s’agiindoutil d’analyse de la consommation
médicale des ressortissants du régime général stiidede I'activité des professionnels de
santé. Cette publication concerne exclusivementstias de ville et est constituée de
I’évolution de différents indices CJO/CVS en ba6é.1

Dans la mesure ou nous nous intéressons a I'ensatabldépenses de santé et pas seulement

aux soins de ville, nous préférons nous intéregs$apublication en date de remboursement.
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Statistique mensuelle en dates de remboursements

Chaque mois, la CNAMTS publie un document intit@étistique Mensuelle. Celui-ci
indique dans un premier temps plusieurs indices/alidion des principaux postes de
dépenses, en euros et en nombre d’actes. Il pe2égatement les dépenses du régime général
en euros. Elles sont données mensuellement etnenl€ule janvier au mois en cours. Il s’agit
des dépenses relatives a la maladie, la matetriggrét de travail. Par ailleurs, il convient de
souligner que les montants publiés sont en daterdéoursement et tous exercices de soins
confondus. Un exemple en est donné en annexe 1tdbésaux présentent également le
nombre d’actes ou de journées selon les postesin®e s

Nous avons finalement choisi de travailler direaatra partir des montants des dépenses de
santé du régime général en euros et en mois deotgsdiment. L’'objet de notre étude ici ne

concerne pas l'arrét de travail mais bien la santquement.

Dans un premier temps, nous avons constitué ureedsmdonnées des prestations réglées par
I’Assurance Maladie a partir des documents « sigtis mensuelle » en date de réglement.
Nous avons réussi a reconstituer I'historique destptions payées mensuellement depuis
2005 sur les postes de soins suivants :
- les soins de ville, subdivisés en :
o honoraires en secteur privé (médicaux et dentaires)
0 prescriptions
0 autres prestations de soins santé
0 prestations en espece
- établissements de santé privés et publics
- eétablissements médico-sociaux

- réseaux de santé

Ces montants sont lisibles dans une page de sgnfiiésente dans chague document publié.
En ce qui concerne les soins de ville, il est godesile reconstituer, a partir du détail des
postes de soins, la part de ces soins relativeogpitalisation ce qui permet de visualiser la
dépense totale du poste hospitalisation. Une vidéaillée des montants réglés par poste de
soins est également donnée selon qu’il s’agit daeivec ticket modérateur (ATM) ou sans
ticket modérateur (STM). Ces derniers correspon@enne prise en charge a 100 % de

I’Assurance Maladie, dans le cadre d’'une affectimmgue durée par exemple. Dans la mesure
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ou APRIL Assurances intervient en complément desddrance Maladie, nous aurions
souhaité étudier séparément I'évolution des pliestatsanté des actes ATM et des actes
STM. Cependant, les données dont nous disposohsdtia distinction pour les soins de ville
exclusivement ce qui ne nous permet pas d’étuderx dévolutions distinctes. Nous

travaillons donc sur les montants de prestations &utes confondus.

2.1.2 Modélisation de I'évolution de la charge sinistrBRIL Assurances sur la

base des données de I’Assurance Maladie

Notre objectif est de nous baser sur un indicaexogene, I'’Assurance Maladie, afin
d’estimer I'évolution du colt du risque santé deregortefeuille, encore appelée « dérive
sinistralité ». L'objectif étant d'essayer d’angier les évolutions de la sinistralité du
portefeuille santé d’APRIL Assurances. L'historigues prestations santé payées par
I’Assurance Maladie permet de calculer I'alourdssat de sa charge sinistre d’'une année a
I'autre que nous appellerons encore « dérive destgtions ». Nous calculons I'évolution du
colt du risque santé a partir des montants degiess cumulés chague mois par rapport aux
montants de prestations cumulés sur la méme pétardeée précédente.

Dans la partie 1 de présentation du risque saoi€s avons expliqué en quoi les périmetres
d’APRIL Assurances et de I'’Assurance Maladie safféents. En particulier, les postes de
soins n‘ont pas les mémes intitulés et leurs poatgpectifs dans la charge globale des
prestations different. La lecture directe de l'athssement de la charge de I'’Assurance
Maladie ne permet pas de conclure quant a la dénivgtralité de notre portefeuille.

Nous pouvons cependant utiliser ces dérives prassapour calculer une dérive sinistralité
théorique du portefeuille. Le calcul de I'alourdisgent de la charge sinistre de I'’Assurance
Maladie au global n’est donc pas suffisant pour @liedr I'évolution théorique du risque

santé d’APRIL Assurances, nous réalisons par caresgge calcul sur chaque poste de soins.

La premiére étape consiste a étudier les poidgatgements des différents postes de soins
dans la dépense annuelle du régime général poguelannée entre 2005 et 2008. A partir de
I'historique des montants réglés entre 2005 et 2008s constatons que la répartition des
prestations payeées annuellement par poste de ssinstable d’'une année sur l'autre
(variation inférieure a 0.8 %). Elle est égalemstatble d’'un mois sur l'autre d’'une méme

année.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 23



Nous retenons la répartition suivante correspond&année 2008 :

POSTES DE SOINS Assurance Maladie
Hospitalisation 54,1%
Honoraires secteur privé 13,3%
Prescriptions 25, 7%
Autres prestations de soins santé 2,3%
Prestations en espece 4,8%
Total des réglements année 2008 100%

Dans un deuxieme temps, nous calculons I'évoluiocodt du risque d’'une année sur l'autre
sur chaque poste de soins de I'Assurance Maladiecaltul est réalisé chaque mois sur les
prestations cumulées depuis le mois de janvieradeée en cours par rapport a la méme
période I'année précédente. Notons qu’en pondéardvolutions du colt des postes de soins

par leurs poids respectifs, nous retrouvons b&rolution globale du codt du risque sante.

Nous réalisons ensuite le méme calcul des poidgpdstes de soins d’APRIL Assurances
dans la dépense globale du portefeuille santé. €toeffectué afin de pondérer ensuite les
dérives prestations observées sur les differendgepale I'Assurance Maladie par les poids
APRIL Assurances correspondant dans le but de stitoer une dérive sinistralité théorique

de notre portefeuille.

La premiere difficulté rencontrée a été le rappemcbnt des postes de soins d’APRIL
Assurances de ceux de I'Assurance Maladie, dansekure ou leurs périmetres de prise en
charge different comme nous I'avons évoqué précéummh A partir du détail des postes de
soins de I’Assurance Maladie présents dans lesmdects de « statistique mensuelle », nous
avons décidé de regrouper par analogie les postksfdcon suivante :

- I'hospitalisation comprend chez APRIL Assurances h@noraires chirurgicaux, les
frais de séjour, le forfait journalier, les fralfmccompagnement d’enfant et ceux de la
chambre particuliere.

- les honoraires du secteur privé sont assimilés CAPRIL Assurances aux
consultations, visites et radiologies.

- les prescriptions incluent les auxiliaires médicawoins infirmiers, massages,
analyses et prélevements et la pharmacie.

- le libellé autres prestations de soins de santéokegchez APRIL Assurances les

cures, transport et appareillage.
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- les prestations en espéces correspondent a dewriitde journalieres en cas d’arrét

de travail et se situent hors du périmétre sarR®RIL Assurances.

En théorie, le dentaire devrait étre intégré dasshonoraires de secteur privé et I'optique
dans les prescriptions. Cependant, ces deux posgEésentent une part nettement plus
importante dans les prestations APRIL Assurancesdguns celles de I’Assurance Maladie.
Afin d’avoir des paniers de soins comparables, reaums choisi de ne pas comptabiliser les
dépenses relatives a ces deux postes dans le dakpbids.

Soulignons également le fait que I'Assurance Maade prend jamais en charge les
dépassements d’honoraires contrairement a APRILurAsses qui, selon le niveau de

garantie, peut en prendre une partie en charge latotalité.

Exemple de calcul au 31/12/2007

Pour plus de lisibilité au niveau des formules etipdes raisons de confidentialité, nous
noterons les poids des postes de soins dans lgechemnuelle d’APRIL Assurances
respectivement Ak, Waa, Xaa, Yaa, Zaa pour les postes hospitalisation, honoraires secteu
privé, prescriptions, autres prestations de soinsashté et prestations en espéces. Nous avons
calculé ci-dessous les dérives prestations de Uivssee Maladie par postes de soins a fin
décembre. Rappelons qu’il s’agit des prestatiomsutéies de I'année en cours par rapport a la

méme période I'année précédente.

Postes de soins Dérives Assurance Maladie
Hospitalisation 3.2%
Honoraires secteurs privés 3, 7%
Prescriptions 5,6%

Autres prestations de soins de santé 5,4%
Prestations en espéces 3.2%

La dérive des prestations globales observée pésslirance Maladie est de 3.9%, elle se
retrouve par le calcul suivant :

Dassurance Maladiz 94.1 % * 3.2 % + 13.3 % * 3.7 % +25.7 % * 5.6 %28 % * 5.4 % + 4.8 %
*3.2%

Dassurance Maladie= 3.9 %
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La dérive sinistralité théorique d’APRIL Assuransescalcule avec la formule suivante :
DThéorique A= Van *3.2% +Wan * 3.7 % +%a *5.6 % +Ya*5.4% + 24 *3.2%

Nous obtenons un indicateur théorique de I'évoiutdu colt du risque santé APRIL
Assurances, la difficulté étant d’établir un liem dintégrer les postes sous-représentés voire
non représentés au niveau de I'Assurance Malade squnt I'optique, le dentaire et les
dépassements d’honoraires. Ces postes de soim$fectivement un impact non négligeable
sur I'évolution de la charge sinistre des compléaiess santé car leur poids dans les
dépenses totales de celles-ci s'avére assez impot4aGAS® estime notamment que les
dépassements d’honoraires représentent 11 % desdires totaux sachant qu'ils ne peuvent
en aucun cas étre financés par I'Assurance Maladis seulement par les complémentaires

santé ou les assureés.

2.1.3 Limites de la méthode

Les périmétres de I'’Assurance Maladie et de notreefeuille sont différents en termes de
composition des différents postes de soins. Land@@tion des postes de soins APRIL
Assurances en fonction des postes de I'Assurandadiéa présentée dans le paragraphe
précédent, est donc partielle, dans la mesure dairne postes sont sous-représentés, et
subjective. En effet, selon les hypothéses retepoes la répartition des postes de soins

APRIL Assurances, le résultat obtenu en terme®drdissement de la charge sinistre varie.

Les périmétres d’intervention sont également diffiés au niveau des personnes couvertes.
L’Assurance Maladie couvre toute la populationgoen’est pas le cas d’APRIL Assurances
qui propose des contrats d’assurance individuedles assurés ont donc une sensibilité
différente au codt et a l'utilisation de leur corivee.

Par ailleurs, selon si I'assuré est en ALD ou pagrise en charge d’APRIL Assurances
différe, ce qui implique une évolution différente dolt. Ainsi, pour un assuré en ALD dont
le ticket modérateur est pris en charge a 100 %' Assurance Maladie, selon le niveau de
garantie, APRIL Assurances prendra éventuellemertharge une partie des dépassements

d’honoraires mais n'aura pas de ticket modératdumaacer.

8 IGAS : Inspection Générale des Affaires Socialapport sur les dépassements d’honoraires médiearik,
2007.
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D’autre part, cette méthode alternative a été agéis dans un contexte de projection de la
dérive sinistralité. Or, il existe un décalage @erda trois mois par rapport au mois en cours
en termes de publication des statistiques mensuedd’Assurance Maladie. Cette méthode
peut donc difficilement étre envisagée dans unijoptde projection.

Cette méthode de projection par le biais d’'un iatdiar exogéne a APRIL Assurances n’est
donc pas concluante. Nous préférons privilégieetherche d’'une méthode alternative.

2.2 Projection par déformation des résultats

Toujours dans une optique d’estimation au plusjdsts prestations futures et des résultats du
portefeuille en cours d’année, I'une des méthodeprojection utilisée actuellement est la

déformation des comptes de I'année précédentadarri@n avril N-1).

2.2.1 Dérive sinistralité

L'indicateur appelé dérive sinistralité correspoadl’évolution de la charge sinistre de
I'exercice de soins en cours par rapport a I'exerae soins précédent. Plusieurs méthodes
auraient pu étre envisagées pour suivre cette gojmnous aurions pu étudier I'évolution de
la prestation moyenne par téte assurée ou en@valter par postes de soins. Dans un souci
de simplification du suivi de portefeuille et de®mjpctions, nous avons choisi de travailler
tous postes de soins confondus et avec des mouamiestations globaux sans tenir compte

du nombre de personnes assurées.

Pour estimer I'alourdissement de la charge sintbtree année a l'autre, nous ne pouvons pas
nous contenter de reproduire le méme type de cajo@ nous avons effectué pour
I’Assurance Maladie, a savoir, calculer le rapp@$ prestations cumulées de janvier au mois
en cours par rapport a la méme période I'annéeédeste. Il est essentiel de ramener le
montant de prestations payées a celui des cotisagacaissées. En effet, contrairement a
’Assurance Maladie qui couvre I'ensemble de la wapon et dont le périmétre des
personnes assurées est stable d’une année a,lihyteedes fluctuations dans le portefeuille
APRIL Assurances dues aux résiliations de contratla création d’affaires nouvelles. Ainsi,
une augmentation des prestations ne signifie pagssairement que la sinistralité du

portefeuille est plus importante, elle peut tont@ement provenir de la création de nouvelles
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affaires. A l'inverse, une diminution des prestatigpayées n'implique pas une diminution de
la charge sinistre, cette observation peut étoeteséquence de la résiliation d’affaires.

Nous effectuons par conséquent un suivi du ratpg@ur obtenir ensuite I'alourdissement de

la charge sinistre apres correction de la revaltids tarifaire.

Chaque mois, un fichier est alimenté avec les nm@tde prestations cumulées depuis le
mois de janvier de I'année N, de méme pour lesattins de I'année N. Nous disposons des
mémes données pour I'année N-1, ce qui nous peatengéterminer I'évolution mensuelle du
ratio P/C. Nous noterons P les prestations et Cdgsations.

I:)N

EvolutionP/C= ISN -1

N-1

C:N—l

Cette évolution traduit une augmentation ou uneirdition du ratio P/C selon les cas. Nous
cherchons ensuite a estimer I'alourdissement dbdage sinistre intrinseque, encore appelée
dérive sinistralité.

Or, chaque année, des revalorisations des cotisasont susceptibles d’avoir lieu ce qui
introduit un biais dans I'étude de I'évolution dICPPour visualiser la dérive sinistralité en
tant que telle, nous devons alors corriger cetteluéion de la revalorisation tarifaire

éventuelle.

Dérive Sinistralié = (1+ EvolutionP/C * (1+ Revaloriséion,) -1

Cet indicateur donne une tendance de I'évolutiotadsharge sinistre du portefeuille et peut
étre utilisé pour le pilotage du portefeuille, nmotaent lors de [I'établissement des
revalorisations tarifaires.

Il convient cependant de souligner que les évahstimensuelles de la dérive sinistralité sont
en dents de scie et qu’il est donc difficile dawstaa I'avance sur I'évolution de I'indicateur
en fin d'année. L'utilisation de différentes hypésies de dérive sinistralité permet cependant

de donner une fourchette d’estimation des futursetards de prestations a payer.
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2.2.2 Projection grace a l'indicateur de dérive sinistital

Afin d’estimer au plus juste les prestations fusuet les résultats du portefeuille en cours
d’année, une déformation des comptes de 'anné=gedite est réalisée afin de projeter le

compte de 'année N (arrété au 30 avril N+1).

Au 30 avril N, différents paramétres sont connus :
- le chiffre d’affaires hors taxes de I'année N-1 guairespond aux primes hors taxe
encaissées a la date d’arrété des comptes c'as-aud30 avril N.
- le taux de chargement APRIL Assurances qui eshidédintractuellement.
Nous pouvons également calculer une estimatioratio P/C hors taxe de I'année N-1 et le

taux de résultat brut N-1.

Plusieurs hypothéses sont alors nécessaires pfaeotusfr une déformation du compte N-1
afin de projeter celui de 'année N :

- le taux de chute c'est-a-dire le taux de résilmties affaires en portefeuille,

- le taux de revalorisation tarifaire éventuelle,

- le chiffre d’affaires hors taxes issu de la prodwuctinouvelle, c'est-a-dire les primes

encaissées au titre des affaires nouvelles,

- la dérive sinistralité c'est-a-dire I'alourdissernéa la charge sinistre santé.
Parmi ces différents indicateurs, celui qui a laiaklité la plus importante est la dérive
sinistralité. En pratique, nous essayons de débemmune fourchette d’évolution de cet
indicateur pour I'année a venir. Plusieurs simalaisont alors effectuées avec des taux de
dérive sinistralité plus ou moins élevés afin drugliser I'impact possible de cette évolution

sur le résultat du portefeuille.

Ces différentes hypothéses nous permettent det@roje

- le chiffre d’affaire hors taxe de 'année N
CA[" =CAYT *(1-TauxChute)* (1+ Revaloriséion) + CA

Affaires Nouvelles

, 1+ DériveSinistralié
1+ Revaloristion

- le ratio P/C hors taxes de I'année R/C, = P/C_;

- le taux de résultat brut de 'année NauxRésultaf, =1- TauxChargement P/C
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Exemple de projection

Afin d’illustrer I'utilisation de l'indicateur de @rive sinistralité, nous présentons ci-dessous
un exemple de projection de compte de résultat pexercice N. Pour des raisons de

confidentialité, les données sont déformées et @empen base 100.

Ci-dessous, voici les données dont nous disposmuns|’gxercice N :

La projection du compte de résultat pour 'exerdizel est effectuée grace aux formules vues

précédemment. Les hypotheses qui doivent étreteffes pour les projections apparaissent

N
CAHTN 100
Taux de Chargement 25
Prestations exercice N 70
Taux de Résultat brut N 5

en bleu dans le tableau suivant :

(1-Taux de chute)*(1+Revalorisation)

- -

N N+1
CAHTN 100,0 110,0
Taux de Chargement 25,0 27,5
Prestations 70,0 73,5
Taux de Résultat brut N 5,0 9,0

>

1+ Dérive Sinistralité

L’historique des taux de résiliation observés &g dlerniers exercices permet d’estimer le
taux de chute de I'exercice a venir. Les taux dealogisation tarifaire éventuelle sont
déterminés a I'avance et sont donc connus. Erdidglive sinistralité nous permet d’estimer
les prestations futures dans la mesure ou elleteeflévolution de la charge sinistre santé.
Etant donné la sensibilité de ce dernier indicatelifférents scénarios plus ou moins
optimistes sont réalisés dans le but de définir fonechette de résultats envisageables pour

I'exercice a venir.
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2.3 Projection avec les cadences

En cours d’année, nous souhaitons avoir une vikoplus juste possible des prestations
relatives a I'exercice de soins a régler par APR#surances. L'une des méthodes envisagées
gue nous venons de développer est I'estimatioratiitdissement de la charge sinistre santé
a venir, grace au calcul mensuel de la dérivetsaiii® a partir des prestations cumulées. Une
autre méthode consiste a utiliser I'historique dadences de réglement, c'est-a-dire les
rythmes de liquidation des derniers exercices @eso

Ainsi, une cadence de x % pour un mois M d'un dgerdN signifie que les prestations
relatives a I'exercice N, payées de janvier au mbicorrespondent a x % du montant total
des prestations de I'exercice N. Ce montant estiwanposteriori, c'est-a-dire a l'issue des 24

mois, durée maximum de liquidation.

La mise en ceuvre de cette méthode s’appuie sypédience des exercices antérieurs pour en
déduire une loi de reglement pour I'exercice étudidhaque mois, les différents tableaux de

cadences sont alimentés avec les montants de tppsteéglés par exercices de soins afin de

mettre a jour les rythmes de liquidation des desngxercices de soins. Cet historique permet
de visualiser les rythmes de liquidation des exesce soins au global et peut également étre
ventilé selon les différents critéres de segmeamathoisis.

Pour un méme exercice de survenance, les cadeaaeglément sont calculées sur 24 mois

car cela correspond a la durée maximum de liquidanvisageable.

Exemple d'utilisation des cadences pour les primpst

A fin septembre N, nous souhaitons estimer le nminggobal de prestations au titre de

I'exercice de soin N pour les affaires d’'un assud@nné.

A cette période de I'année, nous disposons desr@iions suivantes :
- Montant global de prestations N payé entre janstieseptembre N : noté P,
- Cadence de réglement a fin septembre N-1 pourrteeeN-1 : X %,

- Cadence de réglement a fin septembre N-2 pourrteeN-2 : y %.
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Nous pouvons ainsi estimer le montant global detpt®ns payé au titre de I'exercice de

: . P \
soin N par la formule suivanteP, =E avec C la cadence de reglement retenue.

Supposons que la cadence de reglement x % esieini@ra la cadence y %. A partir des
données dont nous disposons, nous envisageonssgéunarios, le scénario pessimiste qui
correspond a I'hypothése de cadence de régleméntcar celle-ci est plus faible, ce qui
impliqgue un montant restant plus important a pagele scénario optimiste qui retient comme

hypothese la cadence y %.

Cette méthode permet d’établir plusieurs scénapossibles pour les projections des
prestations santé a moyen terme. |l faut ceperstanigner certaines limites qu’elle présente.
Les rythmes de reglement des prestations dépedehactivité de gestion interne APRIL

Assurances et de la gestion de I'Assurance Mal@éliétransmission ou envoi des feuilles de
soins), ce qui peut introduire un biais d’'une ansée l'autre. Les cadences de réglement
dépendent également du régime obligatoire de Itésdanfin ce type de projections est

utilisable uniquement sur I'exercice de soins emrsoEn effet, il est nécessaire d’observer les
reglements des prestations sur plusieurs moiseateriice de soin en cours avant de pouvoir

projeter le montant de prestation souhaitée.

La méthode de projection a partir de I'évolutiors geestations santé du régime général de
I’Assurance Maladie ne répondant pas exactememius mos objectifs, nous envisageons
alors une méthode alternative de projection dédage sinistre afin de fiabiliser les méthodes
existantes et d’envisager des projections a plust terme. Nous nous sommes ainsi tournés
vers une modeélisation statistiqgue grace aux séimporelles. Cette méthode est basée sur le

suivi de notre propre portefeuille.
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Partie 2 : Méthode alternative de projection de

la charge sinistre santé via les séeries temporelles

Dans la partie 1, nous avons présenté les diffésede périmétres entre I’Assurance Maladie
et APRIL Assurances et les différentes méthodegrdctions qui en découlent, a partir de
données de 'Assurance Maladie ou du suivi du feutde santé APRIL Assurances. Nous
avons exposé ces différentes méthodes ainsi que lieutes respectives. Les méthodes de
projection a partir des cadences de reglementretigfarmation des résultats permettent un
suivi d’évolution du colt du risque santé a moyerme. Nous envisageons alors une
méthode de projection via les séries temporelles tabut de réaliser des prévisions a court
terme et d’avoir un contrble supplémentaire sueseéd moyen terme effectuées avec les deux

méthodes précédemment évoquées.

Cette deuxieme partie a pour objectif de présdeteséries temporelles d’'un point de vue
théorique et la méthodologie employée pour aboatix projections des prestations du
portefeuille santé. Nous présentons ensuite leaé@ndont nous disposons et les différentes
méthodes de projections envisageables. Enfin rnquifgaons les raisons qui nous poussent a
retenir une modélisation en particulier et nous@néons les résultats obtenus sur différents

périmetres du portefeuille santé.

1 Théorie des séries temporelles

Une série temporelle est une suite finie de dongegehkitives, relevées chronologiquement a
différentes dates. Ce type de série se rencontre da nombreux domaines, nous pouvons
citer 'économie (taux de chbmage, PNB...), la firaufcours d’action...), le transport (trafic
aérien international,...).

Des principes physiques ou socio-eéconomiques peéyvemettre d’expliquer I'évolution
temporelle de la variable lorsque le phénomenei@tadt relativement simple. Pour des

variables plus compliquées ou pour lesquellesekiste pas de modélisation déterministe, on
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hY

a recours a une approche probabiliste. On consalérs la série temporelle comme

réalisation d’un processus stochastique.

L’objectif le plus fréquent de ce type d’étude ksprojection, c'est-a-dire la prévision des
valeurs futures d’une variable grace aux valeuseplg&es dans le présent et le passé de cette
méme variable. C’est en cela que les séries tergoEe distinguent des modéles linéaires
généralisés car ceux-ci cherchent a prévoir leauivd’'une variable en fonction d’autres

variables explicatives et non pas via une déperedtamporelle.

Les modélisations probabilistes les plus simple# slonnées par régression sur le temps
(linéaire, polyndémiale,...). Ces modélisations foaseint des intervalles de prévision pour les
projections lorsque I'on est dans un cadre gausfi&utres méthodes de projection se sont
développées plus récemment (modélisation ARMA, ARQHelles sont plus performantes

mais plus colteuses en calcul.

Dans le cadre de ce mémoire, nous nous limiterdigsusle des séries temporelles univariées
et en temps discret compte tenu des données dastdigposons. Cette partie a pour objectif
de présenter les définitions et théoremes utilisés de la modélisation des prestations du

portefeuille santé d’APRIL Assurances, ainsi que&thodologie employée.

1.1 Généralités

1.1.1 Processus stochastique

Un processus stochastiqueest une famille de variables aléato{téstOT}, T étant

I'’ensemble des instants. Nous considérerons iciimsants discrets c'est-a-difelIN, N

étant 'ensemble des entiers naturels.

Pour toutt 0T, X, est une variable aléatoire réelk, : Q - R, pour wQ, X, (w)est une
réalisation de la variable aléatoiXe.

Les fonctionf{t = X, (w), wd Q} sont les trajectoires du processus.
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Si pour touttdT, les variables aléatoiré§admettent un moment d'ordre 2 alors le

processufX,,t OT) est urprocessus de second ordre

On considere qu’'uneérie temporelle est un morceau d’une trajectoire d’'un processus

stochastique avec n le nombre d’observations, égpegueur de la série.

1.1.2 Structures de modeles

Une série temporelle peut avoir usteucture additive de la formeX, =d, +¢&,, d, étant la
composante déterministe et la partie aléatoire. Elle peut également avoir sinacture
multiplicative, c’est a dire de la forme, =d, * &,.

Nous étudierons exclusivement des modeles adgaif$a suite dans la mesure ou il suffit de

considérer le logarithme d’'un modele multiplicgtifur se ramener a un modele additif.

Soit une série chronologique ayant la structuretzddyénérale suivanteX, =m, +s +¢,.
m, est latendance qui peut étre linéaire, polynémiale, exponentiellélle correspond a

I’évolution au cours du temps indépendamment degifations saisonniéres.

S est la saisonnalit¢ c'est-a-dire une composante périodique de périddeelle
queld,[t,s,, =S, . La saisonnalité correspond aux variations saigoes pures.
&, est lerésidu oubruit de la série temporelle.

La tendance et la saisonnalité correspondent arteepdéterministe de la série, le bruit est la

composante aléatoire.
L’étude des séries temporelles revét deux aspelisie part I'extraction du caractere
déterministe et d’autre part la détermination d'nadele pour le bruit. Ces deux étapes sont

nécessaires pour pouvoir réaliser des prévisions.

Remarque : Certains modeles peuvent résulter debio@aisons plus complexes, avec

notamment la superposition de plusieurs tendanttes saisonnalités.
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1.1.3 Bruit blan?

Nous avons vu précédemment que pour un motletem +s, +¢,, la partie non
déterministes, du processus s’appelle le bruit.

Notons que E(X,) =m, +s +E(g, etCouX,, X,) =CoU¢,, &, ).

(£,,t0T) est unbruit blanc fort si les (¢,,tT) sont indépendants et identiquement

distribués (i.i.d) et d’espérance nulle. Il n'y@nd aucune dépendance temporelle.

Si, de plus, lede,,t OT) suivent une loi normale(0,h), on parle de bruit blanc gaussien.

(£,,t0T) est unbruit blanc faible si c’est un processus de second ordre, centrécomélé

et tel quélt,Var(¢,) =o”. On n'observe pas de corrélation entre le procestiservé au

temps t et au temps s (différent de t).

(gt,t DT) est un processus non corrélé signifiet s,Cov¢,,£.)= . O

1.1.4 Stationnaritd®

Le processugX,,t OT) estfortement stationnaire si pour touft,,...t, )et tout h, la loi
de(X, ... X, ) est la méme que celle d&,.,.....X, ., ). Cela revient a dire que la loi est

invariante en temps.

Le processugX,,t OT) estfaiblement stationnaire si c’est un processus de second ordre tel
que pour toutt,E(X, )= et pour tous,t,h ,CoX,, X.)=CoUX,,,...X..,). En d'autres

termes, I'espérance est constante et indépendantentbs et la covariance est également

indépendante du temps.
Remarque : Ces définitions sont équivalentes 'sigisd’un processus gaussien.

On appelle fonction d’auto-covariance d'un processus faiblement stationnaire, la

fonctionh — y(h) = CoMX,, X,.,,) = CoMX,, X,,). Les covariances ne dépendent que de h.

® Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporell@&"™année ISFA, 2008-2009.
1% Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporelld¥™année ISFA, 2008-2009.
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On appelle fonction d’'auto-corrélation d'un processus faiblement stationnaire, la

fonctionh— p(h) = @

o)
Soit X, un processus faiblement stationnaire et centrén@e M, le sous-espace vectoriel
engendré pafX,,..., X, )et B, la projection sur ce sous-espace.
La fonction d'auto-corrélation partielle du processus est définie par
a(h) = corr(Xh+l =Py, (Xp) Xy =Py, (Xl)) pourh> 2. On adopte par

conventiorzr(1) = corr(X,, X,) = p(1).

Des estimateurs de ces fonctions peuvent étreléalde facon empirique grace aux formules
suivantes :

La fonction d’auto-covariance empiriqueest définie par
his Py =~ (X, = XX, = X)

n-h

kZ;;(ka -x)x, -X)
Zn:(xk - X)z

k=1

La fonction auto-corrélation empirique est définie pani— o(h) =

Les logiciels de statistigue donnent les auto-taticihs empiriques, avec les intervalles de
confiance a 5 %. On considere qu'une valeur aédfieur de cet intervalle n'est pas
significative c'est-a-dire, h étant fixé, sous pbyhése de nullité des auto-corrélations
empiriques, la probabilité que celles-ci soientr&tdrieur des bornes est approximativement
de 95 %.

Afin d’identifier si un processus est stationname non, plusieurs tests statistigues peuvent
étre utilisés. Les plus nombreux sont les testadi@es unitaires. Nous présentons en annexe
2, 3 et4 les principes des tests utilisés lossdiferentes eétudes menées par la suite, le test
de Dickey-Fuller augmenté, le test de Phillips-Beret le test de Kwiatkowski-Phillips-
Schmidt-Shin (KPSS).
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1.1.5 Opérateurs de décalage et de différence

Les opérateurs de décalage et de différence adlatétecter les tendance et saisonnalité

éventuelles et a rendre la série stationnaire.

On appelleopérateur de décalag®u deretard I'opérateuil définit par L(Xt)= Xi4-
On appelle opérateur de différence dordre k l'opérateur A* défini par
A" (Xt) = (1_ L)k (Xt) =Xy = Xk

On définit également l'opératey, tel quen, (X, )= (1-L')X, .

Si X, =m +¢&, avecm une tendance polyndmiale de degré k alifX,)=m +¢&, avec
m, une tendance polynémiale de degré k-1.
Si X, =m, +s, +& avecm, une tendance polynémiale de degré lsaine saisonnalité de

période d, alora?(X,)=m +¢,.

On appellefiltre tout opérateur de la formA = Zai L™ ou (a,) est une suite absolument

i0z

i0z

sommable. Un filtre estausalsi et seulement &4, = f@buri <0.

1.1.6 Processus MA, AR et ARMA

Un processuixt,t DT) est unemoyenne mobile d’ordre gsi et seulement si il existe un
bruit blanc faible (¢,), et un filtre causal A d’ordre q avea, # @l queX, = Alg,),
autrement dit X, =a&, +a &, ...t €,

La famille des moyennes mobiles d’ordre q est nMéd€q), le terme anglais correspondant

étant moving average process. On note adssi A(L)s, avecA(z)=a, +a,z+...+ a,z".

1 Sources MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporell&™ année ISFA, 2008-2009.
BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications dhémie et a la
gestion.Paris : DUNOD, 2008, 329 p.

LUTKEPOHL Helmut, KRATZIG Markus. Applied Time Series Econometri€&ambridge University Press,
2004, 317 p.
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Si (X,,t0T) est un processus faiblement stationnaire, d’eswpér nulle et de fonction
d’auto-corrélation telle qug/{h)=0 pour touth>q et ){q)# Oalors, (X,,t OT) est une

moyenne mobile d’ordre q.

Un processus MA(Q) est toujours stationnaire, nilamest inversible que si les racines du

polyndme caractéristique sont a I'extérieur du aksgnité.

Un processuixt,t DT) est un processuaito-régressif d’ordre p si et seulement si il existe
un bruit blanc faible(e, ). et un filtre causal A d'ordre p aves, # @l quee, = A(X,),
autrement dite, =a, X, +a X, +..+a,X,_.

La famille des processus auto-régressifs d’ordresp notée AR(p), le terme anglais

correspondant étant auto-regressive process. Ore naiissi &, :A(L)Xt avec

Alz)=a, +a,z+..+ a,z".

Si (Xt 1 DT) est un processus auto-régressif d’ordre p deifond’auto-corrélation partiell

D

a alors, a(h) = 0 pour touth > p.

Un processus AR(p) est stationnaire si les racthepolyndme retarA(L)sont a I'extérieur

du cercle unité.

Un processu:{Xt,t DT) est ditARMA(p,q) si et seulement si il existe un bruit blanc faible
(£,). et deux filtres causaux A et B d'ordres respeqifet q tel qué\(L)X, = B(L)s,,
autrement dit 2, X, +a X, +..+a X _, =bg +be +...+bE .

On supposera que les polyndmes A et B n'ont pas@ees de module strictement supérieur

a 1 et n'ont pas de racine commune.

Remarque : Les processus moyennes mobiles et @éuitessifs sont des cas particuliers des

processus ARMA(p,q) avec respectivement p = G=ed.q
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1.1.7 Processus intégrés

Les processus intégrés ne sont pas stationndigéagit de processus qui donnent un ARMA

stationnaire par différenciation.

Un processu§X,,t OT)est unARIMA (p,d,q) si et seulement sk, =A%(X,)=(1-L)"(X,)

est un ARMA (p,q), autrement dif\(L)(1- L)*(X,)=B(L)(&, ).

On supposera que les polynémes A et B n'ont pasaaees de module strictement supérieur

a 1 et n'ont pas de racine commune.

Si le processus présente une composante saisqnihipeut étre modélisé par un modéle
saisonnier multiplicatif (p,d,q) x (P,D,Q)} si et seulement si, il existe un bruit blanc faibl

(é})tm et des polyndmes A, B, C et D dordres respectifsgp P et Q tels que

ALl Ja- L a-u P (%) =8(Lp(L Ke.)-

On supposera que les polynébmes A, B, C et D n'ast ge racines de module strictement

supérieur a 1 et n'ont pas de racine commune.

En particulier, un process(xt,tDT)est un SARIMA (p,d,r,q) si et seulement si,
Yo =aA (X )=-LUf1-L)(X,) est un ARMA (pq), autrement di,

AlL)L- L Yo L) (x,) = B(L)G,).

Cela revient a prendre dans la formule précédent&®) =0etD = 1.

1.1.8 Méthodologie de Box et Jenkins pour la modélisafion

Dans I'approche probabiliste, la question du clthixmodeéle le mieux adapté se pose. Dans
les années 1970, Box et Jenkins ont proposé unardBensystématique permettant d’aboutir,

si c’est possible, au choix d’'un modele pour laestamporelle étudiée. Cette démarche pour

12 5ources LUTKEPOHL Helmut, KRATZIG Markus. Applied Time Series EconometriGambridge
University Press, 2004, 317 p.

BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications @Hémie et a la
gestion.Paris : DUNOD, 2008, 329 p.

13 Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.
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aboutir a des prévisions s’utilise pour les sénigisariées. Ce choix repose sur les différentes
étapes détaillées ci-dessous.

xt=1,...,n

\ 4

Transformation

Identification

\ 4

Estimation

NON

Test d'adéquation

oul

Prévision

La premiére étape a pour objet de transformer lde sde données afin d'éliminer
d’éventuelles causes de non stationnarité tellasnguendance et/ou une saisonnalité. Pour
cela, une transformation peut étre réalisée swgetae, ainsi qu’une différenciation simple
et/ou saisonniére. Les tests cités dans la parligl.lpermettent de conclure quant a la
stationnarité ou non de la série étudiée.

Il s’agit ensuite d'identifier pour les donnéesigstormées et rendues stationnaires, un modeéle
de type ARMA. L'examen des auto-corrélations engpieis et des auto-corrélations
empiriques partielles sur les graphiques ACF et PAtermet la plupart du temps de
sélectionner des modeles a tester. Il convient @ernqu’'a ce stade, plusieurs modeles
peuvent parfois étre envisagés.

Les parametres du modele doivent ensuite étre €stawviant de tester I'adéquation du modele
aux données pour pouvoir envisager de faire dadaigon. Plusieurs criteres d’aide a la

décision permettent de sélectionner le modeleus pértinent.
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1.2 Transformation de la série temporelle

L’étape de transformation de I'algorithme a pout & rendre la série stationnaire si celle-ci
ne l'est pas. Avant d’envisager une transformageentuelle, il faut tout d’abord essayer
d’identifier la présence d’'une tendance et/ou d’'saisonnalité. La transformation est ensuite

effectuée dans le but de retrancher les effetsragihe de la non stationnarité de la série.

1.2.1 Détection de tendance et saisonnalité

La fonction d’auto-corrélations et les tests d’ipe@dance décrits en 1.1.4 permettent la mise
en évidence d’'une tendance et/ou d’'une saisonndlligagit ensuite d’'estimer ces deux
composantes puis de les retirer afin de constwirenodele probabiliste pour le bruit de la

série.

Lorsqu’une tendance existe et présente une formb/taque assez prononcée, comme une
tendance linéaire par exemple, la fonction d’autoédations de la série possede des valeurs
élevées qui décroissent lentement vers 0. Paugsllda présence d’'une saisonnalité peut se
détecter par I'observation d’une périodicité siaF.

Ces tests graphiques des auto-corrélations s’avétende bons indicateurs de la présence a
priori d’'une tendance et d’'une saisonnalité ou filargnvient cependant de les valider par des
tests statistiqgues. Pour détecter les mouvementdonig terme de type aléatoire ou
déterministe d’'un processus, on peut avoir recaulgférents tests et notamment le test des
points tournants et le test du signe de la difféeehes principes de ces tests sont donnés en

annexe 5 et 6.

Pour détecter la présence d’une saisonnalité, tihgnaphique est a notre disposition.
Le périodogramme permet de détecter une ou plusieurs composaniesnegres. Il est
défini, pour une série de longueur n par :

1 (w) = 1 {[écos@vt)xtjz+[tzz;sin(vvt)xtf}.

27T* n
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SiX,est purement périodique de période d et est obssiwaune longueur= jd, alors

* 1 * |
2n* | . Leswj = 2n* |
n n

I(Wj)est un maximum pour la fonction | atteint em = sont

appelées fréquences de Fourrier.

Les séries temporelles étudiées dans la pratigoeracement des réalisations de processus
aléatoires stationnaires. La non-stationnarité, memous l'avons souligné, peut provenir
notamment de la présence d’'une tendance et/ou daisennalité. Parmi les cas de non-
stationnarité les plus fréquents, on distingue dgpes de processus, les processus « Trend
Stationnary » (TS) qui présentent une non-statioténde type déterministe, et les processus
« Differency Stationnary » (DS) avec une non-statarité de type stochastique. Cette
terminologie a été proposée par Nelson et Plo48&2).

Nous allons présenter ces deux types de processes méthodes utilisées pour les rendre

stationnaires afin d’envisager ensuite une modéisa

1.2.2 Processus TS : non stationnarité de type déterteinis

Un processus T%' est de la formeX, = f(t)+ &, 0u f est une fonction déterministe du temps

et £, un processus stationnaire.

Si &, est un bruit blanc, on a alors :

E(X,)= f(t)+E(s )= f(t)car un bruit blanc est un processus centré

V(X,)=0+V(g)=0?

£

0t #s,CoUX,, X,)=0

Ce processus TS est non stationnaire car son espédgépend du temps dans la mesure ou
f est une fonction du temps. Pour rendre stationnairprocessus TS, il convient de retirer
la composante déterministe

L’'une des propriétés de ce type de processus astdhce de persistance des chocs. Cela
signifie qu’en cas de choc a une date donnée,dalteses égales par ailleurs, I'influence de
ce choc a tendance a s’estomper au cours du tdrapgriable considérée rejoint alors sa

tendance de long terme déterminéefpar

* Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.
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Estimation de la tendance

L’estimation de la tendance peut se faire en imposae forme paramétrée, par exemple une
fonction affine s’il s’agit d’'une tendance linéaireDans le cas d'une tendance linéaire,
I'estimation et le retrait de la tendance se fait pegression linéaire simple. Nous pouvons

alors estimer les parametres de la fonctioan utilisant un modéle linéaire qui estime les

parametres du modele par maximum de vraisembladPlosieurs hypothéses doivent étre
vérifiées, les résidus doivent étre de moyenneenwle méme variance, indépendants et

gaussiens.
Estimation de la saisonnalit&®

Désaisonnaliser une série, c’est éliminer la saalité sans modifier les autres composantes
de la série. Le choix de la technique la mieux appée dépend de la nature déterministe ou
aléatoire de la saisonnalité. Lorsque celle-cidésérministe, bien marquée et répétitive, les
méthodes de régression et I'emploi de coefficiesdsonniers identiques sur la période

historique sont adaptés. Lorsqu’elle est aléatiramplitude et/ou en période, les techniques
de filtrage par moyennes mobiles doivent étresdds.

Nous définissons ici la saisonnalité déterminisimme celle qui se présente sous la forme
d’une cyclicité trés marquée, réguliére en périetlen amplitude ; tous les autres cas seront

considérés comme des saisonnalités aléatoires.

Toujours dans le cas d'une saisonnalité déternainisbus pouvons utiliser une moyenne
mobile simple pour estimer la saisonnalité de laespuis la retirer. La moyenne mobile

simple est un filtre symétrique a horizon fini. dlagit d’'une succession de moyennes
arithmétiques de longueur choisie égale a d, l@érde la saisonnalité, appelée ordre de la

moyenne mobile.

Les formules générales de filtrage par moyenne imglgmétrique sont les suivantes :

» Sil'ordre de la moyenne mobile correspond a unbvenmpair : d =2q + 1

q .
M = Zaj L™ aveca, =1.
i=—q d

5 Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporelld¥™année ISFA, 2008-2009.
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» Sil'ordre de la moyenne mobile correspond a unbrenpair : d = 2q
1 .

— pourj| # q

q . 2q

M=>alL’aveca, =

I="a isinon
4q

Ces moyennes mobiles vérifient la propriété suwalans le cas d’une structure additive. La
somme des coefficients saisonniers est nulle, si'est pas le cas, les coefficients trouvés
sont normés afin de se ramener a une somme nulle.

Ces moyennes mobiles préservent les tendancesrdiméar la somme des coefficients vaut
un et éliminent la saisonnalité de période égalBowlre de la moyenne mobile. Par
construction, les moyennes mobiles sont plus cewetenombre d’observations du fait de la

perte de g valeurs aux extrémités de la série.

Les estimateurs de la saisonnalité se détermireelat chaniére suivante :
Soit T = Jd +r, T étant 'ensemble des instantdadeérie et d la période de la saisonnalité
observée.

Considéronsw, -1 J Xivig ~MIX,, )] €15 =w, 1y w; pour k variant de 1 a d.
J ' ' d

i=0 i=1
d

Or, s verifie S, =5, et ZS]- =0, nous retiendrons dong, comme estimateur de la
=

saisonnalités, .

Les coefficients saisonniers calculés par les nughoprécédentes représentent le profil
saisonnier de la série. En faisant 'hypotheselgusisonnalité se reproduit a l'identique, ils
peuvent étre utilisés pour prévoir les valeursatéeccomposante.

Dans le cas d'une saisonnalité aléatoire, on atilise méthode de désaisonnalisation par
itérations successives de plusieurs moyennes nsolbileus ne détaillerons pas cette méthode

ici car nos données ne rentrent pas dans ce Gadre |

Une fois la tendance et la saisonnalité estimémss fes retranchons dans le but d’obtenir une
série stationnaire. Nous verrons ultérieurememésthode utilisée pour modéliser le bruit de

la série de départ par un processus ARMA.
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1.2.3 Processus DS : non stationnarité de type aléatoire

La non stationnarité d’'un processus DS ne proviag d’'une composante déterministe
tendancielle, mais d’'une source stochastique.

Un processus D& est un processus que I'on peut rendre stationmaird’utilisation d'un
filtre aux différencest?(X,)=(1-L)*(X,) =&, ole est un processus stationnaire. On dit

aussi gu'il s’agit d’'un processus intégré d’ordrendté I(d) ou encore un processus ARIMA
(p,d,q). S'il existe de plus une composante saigven il peut s’agir également d'un
processus SARIMA.

Pour rendre stationnaire un processus TS, noussavorgue nous pouvons procéder par
régression sur le temps. Il est également possdibldiser des filtres aux différences. Pour
rendre stationnaire un processus DS, il faut etilges filtres aux différences.

1.3 Modélisation de série stationnaire par un proceARIdA

La premiére étape consiste a identifier I'ordrepdocessus ARMA utilisé pour modéliser la
série stationnaire. Une fois ceci effectué, il denvd’estimer les paramétres du modéle, puis
de vérifier, grace a des tests statistiques, I'adéégn du modéle aux données de la série. Une

fois les conditions réunies, le modele peut étitssé@tdans le but de réaliser des prévisions.

1.3.1 Identification du modéle ARMA

Nous avons étudié la fagon dont on rend statioanair échantillon d’un processus aléatoire
non stationnaire. Nous cherchons ensuite le praseginérateur de la série dans la classe des
processus ARMA stationnaires. Il s’agit de la phdisgentification dans I'algorithme de Box

et Jenkins. C’est une étape délicate car elle tondie ensuite les prévisions effectuées de la
série. Il s'agit de trouver le processus ARMA qaidaipte le mieux aux données empiriques
qui constituent la série temporelle.

Un processus est caractérisé par ses moments. Uemgent, Box et Jenkins proposent de
recourir aux ACF et PACF des séries pour sélecépiie bonnes valeurs de p et q a tester
pour la modélisation du bruit par un ARMA (p,q) das fonctions d’auto-corrélations sont

des processus de second ordre.

' Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 46



En effet, dans la partie généralités 1.1., nousgwal qu’'un processus moyenne mobile
d’'ordre q est caractérisé par le fait que ses eotcélations théoriqueso(k) sont nulles
pourk > . Nous avons vu également que les auto-corréla[jartiellesa(k) d’un processus
auto-régressif d’'ordre p sont nulles pkur p. En pratique, la sélection s’effectue suite a
'examen des estimations empiriqgues de ces forgtieprésentées sur I'ACF et le PACF.
Notons que ces observations n‘ont un sens que Ipsuprocessus stationnaires, condition
dont dépend I'existence des fonctions d’auto-catir@hs simple et partielle.

Un tableau en annexe 7 présente les propriétégodesons d’auto-corrélations simple et
partielle des processus AR, MA et ARMA. Il s’agdrit d'observer 'ACF et le PACF afin de
visualiser 'ordre des pics significatifs et détamar ainsi les valeurs des parametres p et g a

tester.

1.3.2 Estimation des parameétres du modéle ARMA

L’objectif apres avoir identifié I'ordre du processARMA est d’estimer les parametres du
processus de la série. L'échantillon utilisé powestimation peut étre le résultat d'une
transformation de la série de départ par régresmiotiune transformation de la série initiale
par filtrage.

Pour réaliser cette estimation, nous pouvons percgdr maximisation de la vraisemblance
du processus ARMA, nous pouvons également appliguaitere des moindres carrés sur les

résidus.

Soit un processus ARMA (p,q) centré tel ()X, = B(L)e, , autrement dit .

Xi=a Xy +o+ta X, +& -be, —...—be,

Dans la méthode d’estimation par maximum de vrddente, en plus de la définition

standard d’'un processus ARMA, on fait I'nypothésela normalité des résidus afin de

spécifier une forme fonctionnelle a la vraisembéuci modéle. On suppose donc que les

résidus &, sont décrits par un bruit blanc gaussien, condifp@ur pouvoir appliquer la

méthode classique d’estimation par maximum de &nalidance.
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Les moindres carrés conditionnés consistent a nseinta somme des carrés des résidus, soit

n
minimiser &7 .
t=1

Nous retiendrons pour notre étude I'estimation mpaximum de vraisemblance qui permet
notamment de calculer la matrice de variances @awees des estimateurs, d'effectuer des

tests de significativité des parametres et d’obtphisieurs criteres de choix de modéle qui

sont présentés dans la partie suivante.

1.3.3 Tests d’adéquation du modele

A I'étape de l'identification, compte tenu du fajtie les principaux tests sont graphiques,
plusieurs modeles sont généralement retenus etésti’ensemble de ces modéles est alors
soumis aux différents tests statistiques pour coemples performances entre modeles et

vérifier I'adéquation entre le modéle retenu etdde de données.
Test de significativité des coefficients

L’'une des hypothéses requises dans notre modéhsgi@r un processus ARMA est la

normalité des résidug,. Or, les parametres; plu modele ARMA vérifient la propriété

suivante : \/EMDQDOPN(OJ) avec P, lestimateur du paramétrep, et
&

A

pi
6pi I'estimateur de son écart type.
On peut alors réaliser le test d’hypothése nulggdrametre est non significatif i@ = . D

peut arriver qu’un ou plusieurs parametres ne sqias significativement différents de 0, le
modele est donc rejeté et I'on estime a nouveauntelele en excluant les variables

correspondantes.
Test de bruit blanc
Lorsque le processus est bien estimé, la sérieuléalcsuit les évolutions de la série

empirique. Les innovations doivent se comporterroenun bruit blanc. On notera par la suite

&, les innovations du modéle.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 48



Les innovations, si elles sont un bruit blanc, eevyent contenir des mouvements de long
terme de type aléatoire ou déterministe c'est@-diles ne peuvent contenir de tendance.
Cette vérification peut s’effectuer par un testeeherche de racine unitaire de type Dickey et
Fuller, un test des points tournants ou encoreeghdu signe de la différence. Ces tests ont

été développés dans la partie 1.2.1 concernardtétibn de tendance.

On cherche ensuite & tester 'auto-corrélationidesvations. Si les innovationi, ,t (1T)

obéissent a un bruit blanc, il ne doit pas exidtauto-corrélation dans la série. Les premiéres
vérifications peuvent s’effectuer graphiguementgraux ACF et PACF qui représentent les
fonctions d’auto-corrélations totale et partielldaut alors vérifier qu’il n’existe aucune auto-
corrélation ou auto-corrélation partielle signifigament non nulle pour le processus étudié.
Ces conclusions graphiques doivent néanmoins éiliséas avec prudence, elles servent
surtout a invalider le modele et doivent étre aoméies par I'utilisation de tests statistiques.
En effet, 'étude est ensuite prolongée par lesrinpanteau test », suivant I'expression anglo-
saxonne, qui peuvent prendre deux formes, le e®ak et Pierce et le test de Ljung-Box
dont les principes sont détaillés en annexe 8.

Test de normalité

Pour vérifier que les innovatio(‘eﬁ,t DT), en plus de former un bruit blanc, forment un torui

blanc gaussien, plusieurs tests peuvent étreagilidous utiliserons le test de Shapiro Wilk
décrit en annexe 9.

Si plusieurs modeles sont envisageables suite adifBsents tests, différents criteres
d’information'’ peuvent aider & choisir le modéle ARMA (p,q) lesppertinent. Un critére
d’information est un critére fondé sur le pouvoiédictif du modéle considéré et qui tient
compte notamment du nombre de paramétres a estirmemeilleur modele est celui qui

minimise ces criteres d'information.

Le critere d’Akaike est défini p&IC(p,q) =n*In(d?)+2*(p+q), n étant le nombre de

données et p+qg le nombre de paramétres de 'ARMA).(fCe critére est a utiliser avec

précaution car il a tendance a favoriser les medale-paramétres.

7 Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.
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On lui préfere généralement I'un des deux critérégants :
- le critére de SchwarzSQ(p,q) =n*In(d?) +(p + ) * In(n)

- le critére d’information Bayésien :

BIC(p,q) =n*In(6?)-(n-p-09)* In(l—%j +(p+q *In(n) + ln((p+ g (Of—il]j

1.4 Différentes méthodes de projection pour I'étudemlestations santé APRIL

Assurances

Au début de I'étude, plusieurs transformations soisagées pour rendre la série temporelle
stationnaire et la modéliser par un processus ARM¥s de I'étape de prévision de la série

temporelle initiale, nous allons voir comment estgpen compte la transformation retenue.

Si I'on utilise la régression afin de retirer una plusieurs composantes déterministes
estimées par maximum de vraisemblance, ces desngoet projetées jusqu’a I'horizon
prévisionnel choisi puis recombinées avec les valquévisionnelles de I'TARMA qui
modélise le bruit de la série temporelle. Pour waéhe additif, il s’agit de faire la somme des

trois composantes : tendance, saisonnalité et bruit

Si la transformation est opérée grace a un filtrédire. Le processus sous-jacent pour la série
de départ est un processus de type SARIMA pourelegn peut directement effectuer des
projections. L’autre possibilité est de realises geevisions sur la série filtrée stationnaire

puis de reconstruire les prévisions sur la séit@la par inversion du filtre.

1.4.1 Prédictions pour un processus ARMA

Présentons tout d’'abord la méthode de projectionr pan processus ARMA. Nous

considérons ici des processus centrés, de secdrelafrstationnaires.

'8 Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporelld¥™année ISFA, 2008-2009.
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by

On appelle meilleure prédiction linéaire a horizon h la projection orthogonale

deX,,, sutw, =Vecl(X].,j st). Si I'on connait(xl,...xn)et que l'on veut prédir¥, ,,, on

parle de prévision a un pas. Le meilleur prédicliedaire deX,,, estX ., =Py,

\

On démontre qui,,,='y, [ *X "avec X" = (X X, )etl *la matrice variance-covariance.

ERREE]

L’erreur quadratique moyenne du prédicteurakt = y{0)-'y, Iy, .

Plusieurs algorithmes existent afin de donner demiles récursives de calcul de prévisions

~ n
de la forme suivante :X ., :Z%Xnﬂ_i. L'algorithme de Durbin-Levison détaillé en
i=1

annexe 10 permet de calculer igs.

On considére un ARMA (p,q) défini pak(L)X = B(L), avec A et B sans racines communes

et avec toutes leurs racines de module stricteswgrdrieur a 1. Le processus est donc causal

etinversible et 'on aX ,, =-a X —..—a X ., +&., +be +..+b.& ..

La meilleure prédiction a un pas h est donc

N

Xown ==X, —o—ap X s, +he, +...+ b€

0 WEnsn-q- L'E€rreur de prediction est donnee

parX, ., — X, =€ de moyenne nulle par définition et de variance

n+h?

o? :Var(xmh - Xn+h):Var(£n+h) .

Un intervalle de prévision est un intervalle comit@nla prévision avec une probabilité

donnée. Ainsi,1, (t,h)est un intervalle de prévision au niveaweX,,, si et seulement si

PX.., 01, (t,h)-

Si le processuX, est gaussien, on peut déterminer un intervallerdeigion. En effet, on a

Xon = X - N(0,02).
Un intervalle de prévision pouX,,, S’écrit dont{)A(Hh -z_,0,, )Zt+h + zl_aagl

avecz_,le 1-u-quantile d’'une loi normale centrée réduite.
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1.4.2 Projection a partir de la série de départ

Méthode par estimation de la tendance et de la saisnalité

Nous nous placons toujours dans I'hypothese d’tnetsire additive pour la série, c'est-a-
dire X, =m, +s, +¢&, et d'une tendance linéamg = a*t +b.

La premiere méthode utilisée consiste a détectgrésence d’'une tendance et/ou d’une
saisonnalité sur la série de départ. La tendartaenesite estimée par régression sur le temps,
on a par exemple pour une tendance linéaftes a*t+b. La saisonnalité guant a elle est

estimée par moyenne mobile avec la méthode vuégeéument en 1.2.2.

Il faut ensuite retrancher la tendance et la saiglité a la série de départ et vérifier que la

série alors obtenue est bien stationnadjre X, —m - § . On modélise ensuite cette séée

par un processus ARMA (p,q).

Pour obtenir les prévisions pour la série de dépamt effectue les projections,,, de
'ARMA(p,q) jusqu’a I'’horizon prévisionnel h choigt I'on rajoute ensuite la saisonnalité et

la tendance extrapolé¥s,, =m,, +8§,, +&.;-

Nous avons vu dans la partie précédente que I'dierdbun intervalle de prévision lors de
projections pour un ARMA (p,q) c'est-a-dire dan<ées présent pout,,, . Pour obtenir un

intervalle de prévision pour la projection de laieséde départ, il suffit de rajouter a

I'intervalle de prévision de 'ARMA (p,q) les termele tendance et de saisonnalité.
Modéle SARIMA

Les prédictions s'effectuent directement a paeilalsérie de départ via le filtre de Kalrfan
qui permet de réaliser un calcul récursif des piéus. Cette méthode de projection est
présentée en annexe Blec cette méthode il est également possible diobtkes intervalles

de prévision. Cependant leur obtention est moimaédiate que dans la méthode précédente

1Y BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications @hémie et &
la gestion.Paris : DUNOD, 2008, 329 MADSEN Henrik. Time Series Analysi€hapman & Hall/CRC.
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dans la mesure ou elle implique d’exprimer le med&hARIMA sous forme d’'une moyenne
mobile infinie. La méthode est présentée en anthéxgalement.

D’autres méthodes de projection comme les dewastg, n'utilisent pas d’estimation de la
tendance et de la saisonnalité mais au contraifdttage de ces composantes afin d’estimer
directement le terme aléatoire, voire éventuelldmene combinaison des méthodes

d’estimation et de filtrage.

1.4.3 Projection a partir de la série différenciée

Considérons la série différenciée une fois afimtdeer la tendanceé = X, - X, =s +&,".
On estime tout d'abord la saisonnalité de la séifiérenciée par moyenne mobile avec la
méthode vue en 1.2.2, les estimateurs sont n®téls est important de souligner ici que les

estimateurs de la saisonnalité de la série diffdééensont totalement distincts de ceux de la
série de départ, il s’agit bien de deux méthodestithation et de projection différentes.

On retranche ensuite la saisonnalité estimée éria différenciée et I'on vérifie que la série
alors obtenue est bien stationnag=Y, —§. On modélise ensuite cette sédg par un

processus ARMA (p,q).

Pour obtenir les prévisions pour la série difféiéacon effectue les projections,, de
'’ARMA(p,q) jusqu’a I'horizon prévisionnel h choist I'on rajoute ensuite la saisonnalité
e)(tr.a'r*)c)léy’\t+h = §I'+h + é\‘t‘+h :

Il faut ensuite reconstituer les projections pausérie de départ a partir de celles de la série

A

différenciée. Quel que soit t, on ‘& = Xt - X, ce qui permet d'obtenir la formule de
~ t ~
reconstitution suivante pour la série de déKart Xl+ZYi . La démonstration de cette
i=2

formule est donnée en annexe 12.

Remarque : Il n'y a pas d’obligation de remontesqu’a la premiéere valeur de la série de
départ, si par exemple la derniére valeur connuerga série de départ et ,, et que l'on

. 100+h _
souhaite projeter & horizon h, onX,g,., = X0+ DY, .
i=101
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Pour obtenir des intervalles de prévision pourecetéthode de calcul, il faut procéder de la
méme facon que lors d'une modélisation via un mMOEARIMA sur la série de départ
(méthode présentée en annexe 11). En effet, unegsogX,,t0T)est un SARIMA
(p,d,r,q) si et seulement siy, =A A (Xt)=(1— L' )(1— L)OI (Xt) est un ARMA (p,q). Le

calcul n’est donc pas immédiat.

1.4.4 Projection a partir de la série difféerenciée et ddsnnalisée

Considérons la série différenciée et désaisonmalisé A, A X, = X, = X, = X, o + X, 45
On vérifie que la série obtenue est bien statioenpilis on la modélise par un processus
ARMA (p,q). Pour obtenir les prévisions pour laisédifférenciée et désaisonnalisée, on

effectue les projectionZ,,, de ’TARMA(p,q) jusqu’a I'horizon prévisionnel h.

Il faut ensuite reconstituer les projections poarsérie de départ. Quel que soit t, on a

A A

ﬁt = )A(t - >2t_1 - X, + X3 C€ qui permet d’obtenir la formule de reconstintsuivante

~ t ~
pour la série de depaxt = Zzi + X3+ X, —X,. La démonstration de cette formule est
i=14

donnée en annexe 12.

Remarque : Comme dans le cas précédent, on n'estopigé de remonter jusqu’aux

premiéres valeurs de la série de départ.

Pour obtenir des intervalles de prévision pour Ethode de calcul par différenciation et
désaisonnalisation, il faut procéder de la facas@ntée en annexe 11 pour la modélisation

via un modele SARIMA sur la série de départ. Ereteftin proceSSL(S}(t,tDT)est par

définition unSARIMA (p,d,r,q) si et seulement s, = A A*(X,) = (1— L' )(1— L)*(x,) est

un ARMA (p,q). Le calcul n’est donc pas immédiat.
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1.5 Choix de modele — performances des prévisions

La performance des prévisions dépend de l'impodates erreurs de prévisions. Il s’agit de
comparer les prédictions avec les valeurs réellerobservées. Pour cela, on divise les

données de lintervalle de temps dont nous disposardeux parties :

‘ modélisation ‘ zone de test ‘

to t; t

v

La premiere partie détermine les données utilipéess la modélisation alors que la deuxieme
partie est utilisée comme zone de test. La zonestecomprend les valeurs que nous allons
enlever afin de les projeter a partir de la zonembelélisation. Nous comparons alors les
projections effectuées avec les données de lad®test. On parle de données post-sample et
d’évaluation post-sample des erreurs.

Pour évaluer la qualité des prévisions a I'horizion on calcule les erreurs réelles:

elt,h) = X(t,h)- X, aved, <t<t,.

On peut mesurer I'importance de ces erreurs paritére d’erreur quadratique moyenne ou

t,~h
« Mean Square ErrorMSE(h):# > elt,h)*. Le meilleur modele est celui qui

t,-t+ 1t=t1+1

minimise cette erreur.

L’évaluation post-sample des erreurs constitue utere d'aide au choix de modele

supplémentaire aprés ceux vus dans la partie 13ailignons que le choix d'une

modélisation en série temporelle implique de retdai modele utilisant le moins de

parametres et ayant le meilleur comportement evigioa.

Les différents critéres de choix permettent decs@lener le meilleur modele d’un point de

vue théorique, néanmoins, il faut également considés criteres de choix « opérationnels »
du modéle, notamment la facilité d'implémentatiandauitilisation du modele sélectionné

comme nous le verrons au cours de la partie swavant
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Nous avons développé ici la modélisation et lagmipn avec des modeles ARMA, il faut
souligner que pour les processus dont les momeatdre 1 ou 2 ne sont pas linéaires, il
existe de nombreux autres modeles que nous n'éwndiepas ici (AutoRegressive

Conditionnal Heteroscedasticity, Threshold AR...)
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2 Projection des montants de prestations santé enaeagieglement

par les séries temporelles

Pour des raisons de confidentialité, les graphiquede cette partie sont donnés sans
échelle.

Nous venons de réaliser une présentation théortpse séries temporelles ainsi que la
méthodologie a suivre pour aboutir a une modétigatiie la série, puis réaliser des
projections. Cette partie a ainsi pour objectifopdésenter dans un premier temps les données
du portefeuille APRIL Assurances dont nous dispesaes séries temporelles étudiées sont
issues de l'historique des données du portefesiliadifférents périmeétres. Il s’agit également
d’analyser la série de données et de la modéliseurrant la méthodologie décrite dans la
partie précédente. Enfin, des projections via lalé@hm sélectionné sont réalisées. Elles sont
réalisées avec un objectif de prévision a courtnmyen terme, c'est-a-dire avec un horizon
prévisionnel de moins d’'un an. Les résultats dades menées sur différents périmetres du

portefeuille sont également présentés.

Les notions de choix du modele et du périmétreud@tsont ici capitales. Elles doivent étre
envisagées a la fois sous un angle théorique, comiams la partie précédente, mais
également d’'un point de vue opérationnel c'estr@-dans le but de mettre en évidence un

modéele facilement utilisable pour les études difes.

En plus des objectifs classiques des méthodes decpon évoqués en partie 1, les
projections effectuées a l'aide des séries temigsrgdourront également servir d’outil de
veille sur I'évolution de la charge sinistre. Effie&f nous pourrons comparer les montants de
prestations payés aux prévisions effectuées augmaira¢ aux intervalles de confiance. Si le
positionnement du réel par rapport aux prédictiaites antérieurement est considéré comme
étant anormalement élevé ou faible, nous pourrdos denter d’établir la raison de ce
reglement anormal. Il pourrait étre di par exemplen retard de gestion au niveau de
I’Assurance Maladie ou d’APRIL Assurances, ou encar des réformes au niveau des
remboursements de I'Assurance Maladie... Si aucunsecan’est identifiée et que des
comportements anormaux perdurent sur plusieurs, roeia pourrait également étre le signe

gue le modele n’est plus approprié et qu’il convidmréaliser une nouvelle modélisation.
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2.1 Données disponibles

Nous disposons de I'historique mensuel depuis B8montants de prestations santé tous
postes de soins confondus et au global, c'esteasdins tenir compte du nombre de personnes
assurées. Il s'agit des montants en mois de reglendans cet historique, nous pouvons
distinguer les prestations réglées au titre desraf nouvelles en portefeuille, c'est-a-dire les
affaires créées dans I'année, de celles payéesdesuaffaires qui sont depuis un an et plus en
portefeuille, ce que nous appellerons le stock. Npouvons également distinguer les
montants de prestations réglés pour les assuragetiissa I’/Assurance Maladie de ceux qui
ne sont pas assujettis. Nous envisageons alotgl€étles séries temporelles sur différents
périmétres du portefeuille, les prestations glahdkes prestations relatives au stock et celles
relatives aux affaires nouvelles, les prestatioms ltelles relatives aux non assujettis... Le
but étant d’essayer d’'identifier des comportemeatsactéristiques de chaque périmetre et des

modeles de projection appropriés.

Nous détaillerons dans un premier temps étape tage da méthodologie employée pour
aboutir aux projections des montants de prestatimus régimes obligatoires confondus et
stock et affaires nouvelles confondus. Nous présens ensuite les résultats principaux sur
les différents périmétres du portefeuille santédiési Cette premiére étude que nous
présentons est basée sur 'historique des montdobgux de prestations santé de janvier
1998 a décembre 2008. Les résultats des differantedelisations réalisées sur d’autres

périmetres sont présentés dans la partie 3.

2.2 Analyse de l'historique — détection de tendanadeetaisonnalité

Nous commencgons par tracer I'allure des prestagsansé réglées mensuellement entre 1998

et 2008, soit 132 données au total.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 58



Stock et Affaires nouvelles

Prestations

T T T T T T T
0 20 40 60 80 100 120

Mois
Nous constatons une augmentation relativementiggguiles montants de prestations réglés
hormis sur les derniers mois dobservation ou l'observe un ralentissement de la
progression. Nous observons également des fluochsasaisonniéres.

Comme nous l'avons vu en 1, difféerents tests gmuds et statistiques sont a notre

disposition pour détecter et estimer une éventtetidance et/ou saisonnalité.

Nous commencons par tracer le graphique d’autcladions simples de la série.

Auto-corrélations

10

08

06

04

02

00

La fonction d’auto-corrélations de la série présedes valeurs élevées qui décroissent
lentement vers 0, la série présente donc a priceitandance. Ce test graphique indique que

la série n’est pas stationnaire, nous allons &&rdette observation par des tests statistiques.
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Au vu de l'allure de la série, la tendance, si eltéste, semble étre linéaire. Nous faisons un
test du signe de la différence et un test des paoinirnants sur la série. Dans les deux cas, la
p-valeur est petite, on rejette donc I'hypotheskerdiindépendance et identique distribution

desX, . Nous pouvons donc conclure a la présence d'urgatee.

Nous tracons ensuite le périodogramme de la séfégahciée une fois. La présence d’un pic
indique que la série présente une saisonnalitéesApérification par un test statistique, il
s’agit d’'une saisonnalité de période 12.

Periodogramme

1.2e+12
I

B8.0e+11

periodo

4.0e+11

0.0e+00
1

00 05 10 15 20 25 30

fregs

La série présente donc une tendance et une saigénda période 12. Elle n'est pas

stationnaire. Comme nous l'avons vu en 1, plusieuéthodes de projections peuvent alors
étre envisagées. Dans le premier cas, nous trawsilh partir de la série de départ pour
estimer la tendance et la saisonnalité afin derectadsérie stationnaire. Dans le second cas,

nous rendons la série stationnaire par utilisadiefiltres.

Nous envisageons ainsi quatre méthodes de prajsdtiifférentes développées en 2.3, avant

de choisir la modélisation retenue en 2.4.
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2.3 Différentes méthodes de projection des prestaBang via les séries
temporelles

2.3.1 Projections a partir de la série de départ

Projections apres stationnarisation de la série

Nous faisons ici I'hypothese d’'une non stationgadéterministe. Il s’agit dans un premier

temps d’estimer la tendance par régression suerntgs puis la saisonnalité par moyenne

mobile. L'estimation de la série est donnéeXar a+b*t+§ +&,.

Au vu de ce qui précede, nous commencgons par teséetendance linéaire pour la série. Le
logiciel R permet d’estimer les coefficients a et.a tendance est représentée en rouge sur le

graphe suivant.

Stock et Affaires nouvelles - Tendance linéaire

Prestations

0 20 40 60 30 100 120
Mois

La p-valeur obtenue sous R pour le coefficienttifebu temps est 2e-16, le R2? ajusté vaut
0.7802 et sa p-valeu?e-16. Le modele de tendance linéaire est dondnpatt Nous

retiendrons donc une tendance linéaire pour lae sées montants de prestations santé

globaux.
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Nous souhaitons ensuite estimer les coefficienigosaiers par moyenne mobile. La série
présente une saisonnalité de période d = 12. Qméfment a ce gque nous avons vu dans la

partie 1.2.2, nous choisissons la moyenne mobil@ste pour estimer la saisonnalité :

11 11

- [Z’l_z""’lz' 24]

Les estimateurs des coefficients saisonniers spmésentés ci-dessous :

Estimateurs de saisonnalité

* Mars

. Juin
Janvier
Octobre Décembre
Juillet ovembre
\ / \//Mal

A\

Septembre

Estimateurs

y Février

\Am

Mois

Connaissant I'expression de la tendance et deidarsalité, nous pouvons ensuite estimer le
bruit de la série de dépaé = X, —(é+6*t +§[). Avant de le modéliser par un modéle de

type ARMA, il est nécessaire de vérifier que laesélu bruit estimé est bien stationnaire. Le
test de Phillips-Perron et le KPSS test donnerd tes deux la série stationnaire avec des p-

valeurs respectives de 0.01 et 0.1.

Nous cherchons alors la meilleure modélisation ARMAIrE,. Nous tracons ci-dessous les

auto-corrélogrammes de la sééieet la série elle-méme :
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Bruit de la série de départ

Auto-corrélations du bruit de la série de départ

60 80 100 120

Auto-corrélations partielles du bruit de la série de départ

02

0.1

0.0

-0.1

-02

En observant la significativité des pics sur 'A€Fle PACF, nous décidons de tester les

valeurs de p comprises entre 0 et 3 et celles denprises entre 0 et 3 également. Nous

testons pour chaque ordre, la blancheur des inlbmgapar un test de Box-Pierce et leur

normalité par un test de Shapiro. Nous calculoraeégent pour chaque modele les valeurs

des critéres AIC, BIC et SC. Pour plus de lisiéilibus avons rassemblé les résultats pour les

difféerents modeles ARMA envisagés dans le tabléag €£n annexe 13. Nous présentons ci-

dessous les résultats pour les trois modeéles @r tgge nous avons finalement sélectionnés,
'’ARMA (0,1), TARMA (1,0) et TARMA (3,1).

o o] Paveieede | Bt pdei] wc | s | e
0| 1 0.9576 Oui 0.2795 3814.72 3817,60 3818
10 0.9799 Oui 0.3061 3814.65 3817,b3 3818
31 0.9728 Oui 0.3966 3807.88 3819,41 3821
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Les résidus de ces trois modeles ARMA forment chagu bruit blanc fort qui est de plus
gaussien. Le caractéere gaussien des résidus noowetpa d'obtenir des intervalles de
prévision lors des projections. Les tests de sigatitvité des coefficients indiquent pour
chaque modele ARMA que tous les coefficients smmtifscatifs. Nous nous intéressons alors
aux performances de prédictions de ces modeles eovnndans la partie 1.5. Nous prenons
comme zone de test successivement le premier sen28i8 et le deuxieme semestre 2008.
Il s’agit ensuite de comparer les prédictions aabewrs réelles des zones de test, le but étant

de minimiser I'erreur moyenne quadratique.

Rappelons que les projections sont effectuées lgobruit avec chacun des trois processus
ARMA retenus. Pour obtenir les prédictions pourremntants de prestations globaux, il faut
ensuite rajouter les termes de saisonnalité eemidance aux projections du bruit, c'est-a-dire
utiliser la formule suivant®, =a+b*t+§ +&,.

Voici la représentation graphique des montants rdstations réels 2008 (en bleu) et des
projections effectuées a partir des différents ggeas ARMA retenus et pour les différentes

zones de test.

Projections ler semestre 2008

janvier
—&— Prestas 2008

A awvril ARMA(0,1)
N ARMA(1,0)
/ —4— ARMA(3,1)

\/ \r’\/"’/ juin

féwrier
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Projections 2éme semestre 2008

octobre

décembre

. septembre —&— Prestas 2008
—¥— ARMA(0,1)

ARMA(1,0)
—a— ARMA(3,1)
novembre

Nous constatons selon les mois des écarts plus @osnimportants entre le réel et les

projections effectuées. D’ou l'intérét des intelealde prévision qui permettent de déterminer
une fourchette pour les montants de prestatioref#®j Le but ici étant tout d’abord de tester
les performances de prédictions des trois modéalesages, nous présentons les résultats

dans le tableau ci-dessous.

7 MSE ARMA (0,1) ARMA (1,0) ARMA (3,1)
1" semestre 2008 631 275 631 193 611 805
2°™ semestre 2008 690 211 689 925 602 276

Le modele avec les meilleurs performances de piédiest celui qui modélise le bruit de la
série par un ARMA (3,1). Nous avons effectué le méype de projections sur d’autres zones
de test en 2007 et 2008 et ce modéle ressort aielfagg comme étant le plus performant,
nous le retiendrons donc définitivement pour madélie bruit de la série.

Notons que les erreurs brutes semblent importacéggndant au regard des montants en jeu,

les erreurs relatives restent raisonnables paorapmos objectifs opérationnels.

Le choix de modéle étant effectué, nous souhaitestser la pertinence de ce modeéle sur des
données n'ayant pas participé a I'élaboration daléte Nous projetons donc les prestations

des cing premiers mois de 2009, nous faisons égaleapparaitre I'intervalle de prévision a

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 65



95 % afin de visualiser si les prestations régEe2009 (une fois connues) se situent ou pas

dans cet intervalle.

Projections 2009

—— Prestas 2009
—&— ARMA(3,1)
---A-- ICa95%
---A--- ICa95%

mai

Nous observons que les valeurs réelles, a I'exaepte celle du mois de janvier, se trouvent
dans la fenétre prévue. En donnant un ordre dedgrarde I'incertitude future, les intervalles
de prévision sont sans aucun doute une informatisnintéressante.

Notons que cette méthode de projection par estimate la tendance, de la saisonnalité et
projection du bruit modélisée par un ARMA (3,1)t esativement aisée a mettre en ceuvre
d’un point de vue opérationnel. La pertinence denodéle est validée a partir des projections

effectuées pour début 2009.

Projections par un modéle SARIMA

Nous souhaitons ici effectuer les projections dparocessus non stationnaire qui modeélise
directement la série de départ. Nous avons vuéderuoment que la série présente une

tendance linéaire ainsi qu’'une composante saismdi& période 12, nous envisageons donc
un modele de type SARIMA (p,d,r,q). Dans notre ahsvaut 1 et r vaut 12. Ceci est
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équivalent a considérer un modéle saisonnier nlighif (p,d,q) x (P,D,Q)avecd=D=1,r
=12etP=Q=0.

Nous testons plusieurs couples de valeurs poumgpest veérifiant I'adéquation ou non de ces
modeles d’'une part par des tests sur les résidatifsen leur blancheur et leur normalité et
d’autre part, par les critéeres d’informations ABIC, SC. A l'issu de ces tests trois modeles
sont retenus. Lors des tests de performance decpoéd, a de nombreuses reprises

I'estimation des paramétres n’aboutit pas. Lesqut@ns s’averent donc impossibles.

Nous ne retenons donc pas la modélisation de ie gpér un processus SARIMA pour
projeter les montants de prestations santé dammelsure ou elles ne peuvent pas étre

effectuées dans tous les cas.

2.3.2 Projections a partir de la série différenciee

Nous faisons ici I'hypothese d’une non station®aaiéatoire. Il s’agit dans un premier temps

d’utiliser un opérateur de différence pour enldeetendance de la série, la série différenciée

estnotéy, = X, - X, =§ +&,.

Puis nous estimons les coefficients saisonnietta dérie differenciée par moyenne mobile. I
est important de noter que ces coefficients saisosmim’ont aucun lien avec ceux calculés

pour la série de départ, il s’agit de la saison@ale la série différenciée.

Estimateurs de saisonnalité de la série différencié e

s2
s9
s5
s8
s4 /"‘uﬂ s12
T 1

VAR A
N
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Par différence entre la série différenciée et mffients saisonniers nous obtenons ensuite

une estimation du brui€, =Y, -§. Les tests de Dickey-Fuller, KPSS et Phillips-Berr

confirment tous que le bruit de la série est stai@ire. Nous pouvons donc modéliser le bruit

£, par un modéle ARMA. Nous commengons donc par trigseauto-corrélogrammes de la

série bruit pour déterminer les modeles ARMA agest

Auto-corrélations du bruit de la série différenciée

10

05

00

-05

Auto-corrélations partielles du bruit de la série différenciée

0.1

0.0

-0.1

-02

-03

04

-05

Apres observation de I'ACF et du PACF, nous décidde tester les valeurs de p comprises

entre 0 et 2 et celles de g comprises entre OleeBsemble des résultats des tests statistiques

effectués pour les différents modeles ARMA envisagént présentés en annexe 14. Nous

présentons ici les résultats pour les trois modgles nous avons finalement sélectionnés,
I'’ARMA (0,2), TARMA (0,3) et 'TARMA (1,2).

o [o] Prasedsiestie | Barchen [ Praledues | wc | sc |
0] 2 0.8594 Oui 0.6774 3787.79 3793,p4 3794
0| 3 0.8966 Oui 0.4651 3788.59 3797,22 3799
1|2 0.9623 Oui 0.5237 3788.88 3797,p1 3799

Les résidus de ces trois modeles ARMA forment chagu bruit blanc fort qui est de plus

gaussien. De plus, quel que soit le modéle ARMAsm#ré, les parameétres de chaque

modele sont significatifs.

Nous nous intéressons alors aux performances décpo@as de ces modéles comme vu dans

la partie 1.5 toujours sur les mémes zones dete2008. Rappelons que les projections dans

cette méthode sont effectuées pour le bruit avacwhdes trois processus ARMA retenus.
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Pour obtenir les prédictions pour les montants réstptions globaux, il faut ensuite rajouter
les termes de saisonnalité aux projections du lpriitr obtenir les projections de la série

différenciéey,. Enfin, les projections pour la série de déparrespondant aux montants

globaux de prestations santé s’obtiennent parrhaljtie)zt =X, + \?, :

t
i=2
La représentation graphique des montants de pmsatels 2008 et des projections a partir
de la série différenciée effectuées a partir dééérdnts processus ARMA retenus et pour les
différentes zones de test est présentée en an®exXdolis obtenons par ailleurs les résultats

suivants pour les deux zones de test.

JMSE ARMA (0,2) ARMA (0,3) ARMA (1,2)
1% semestre 2008 730 570 732803 730 117
2™ semestre 2008 667 932 660 053 653 805

Le modele avec les meilleurs performances de prédiest celui qui modélise le bruit de la
série différenciée par un ARMA (1,2). Nous avorfeafié le méme type de projections sur
d’autres zones de test en 2007 et 2008 et ce moeksdert dans la majorité des cas comme
étant le plus performant, nous le retiendrons di@fmitivement pour modéliser le bruit de la

série différenciée.

Le choix de modele étant effectué, nous projetor@ntanant les prestations des cinq
premiers mois de 2009, nous faisons également aipgat’intervalle de prévision a 95 %
afin de visualiser si les prestations réglées &i9d0ne fois connues) se situent ou pas dans

cet intervalle.
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Projections 2009 a partir de la série différenciée

—— Prestas 2009
‘\ /\ mai 4 ARMA(1,2)
~————— ---A--- IC95%
N - A -- IC95%

Nous observons des écarts plus ou moins importanite les prévisions et le réel observé,

cependant, toutes les projections se situent datexValle de prévision.

2.3.3 Projections a partir de la série différenciée esdisonnalisée

Nous faisons ici encore I'hypothese d’une non atatarité aléatoire. Il s’agit dans un premier
temps d'utiliser des opérateurs de différenciagioar enlever la tendance et la saisonnalité de

la série, la série différenciée et désaisonnalEstenoté&, =A A, X, =&, . Les tests de
Dickey-Fuller, KPSS et Phillips-Perron confirmerdus que le bruit de la série est
stationnaire. Nous pouvons donc modéliser le buajit par un modéle ARMA. Nous

commencgons donc par tracer les auto-corrélograntadsa série bruit pour déterminer les

modeles ARMA a tester.
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Auto-corrélations de la série différenciée et désaisonnalisée

Auto-corrélations partielles de la série différenciée et désaisonnalisée

=1

05

02

0.0

-02

00

05

04

Apres observation de I'ACF et du PACF, nous décidde tester les valeurs de p comprises

entre 0 et 2 et celles de q comprises entre 0 eeS.résultats pour les différents modéles

ARMA envisagés dans un tableau en annexe 16. Isedtaies pour les trois modeles ARMA

finalement retenus sont les suivants :

P | 4| "poutest | dosréscus thapiro | vk | O | AC | SC_| BIC

0] 2 0.9635 Oui 0.1371 -1757.1@8.863e+11 3522.33| 3527,89 3529,18
1|1 0.8459 Oui 0.1156 -1757.3%8.874e+11 3522.7 | 3528,26 3529,5b
2|1 0.962 Oui 0.08257-1756.69| 3.833e+11| 3523.38| 3531,74 3533,58

Nous avons finalement sélectionné trois modélesstet, 'TARMA (0,2), TARMA (1,1) et

'ARMA (2,1). Les résidus de ces trois modeles ARNxment chacun un bruit blanc fort

qui est de plus gaussien. Pour chaque modeéleldsymrameétres sont significatifs.

Rappelons que les projections sont effectuées lgobruit avec chacun des trois processus

ARMA retenus. Les projections pour la série de déparrespondant aux montants globaux

~ t
de prestations santé s’obtiennent par la forfule ZZi + X+ X, - X,.
i=14

La représentation graphique des montants de pmsatels 2008 et des projections a partir

de la série différenciée effectuées a partir déérdnts processus ARMA retenus et pour les

différentes zones de test est présentée en aniielllis obtenons les résultats suivants pour

les différentes zones de test.
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JMSE ARMA (0,2) ARMA (1,1) ARMA (2,1)

1* semestre 2008 666 157 665 982 665 889

2°™ semestre 2008 894 481 894 184 790 823

Le modele avec les meilleurs performances de prédiest celui qui modélise le bruit de la
série difféerenciée par un ARMA (2,1 nous le retiems$ donc définitivement pour modéliser

la série différenciée et désaisonnalisée.

Le choix de modéle étant effectué, nous projetor@ntanant les prestations des cing

premiers mois de 2009, nous faisons également aiy@akintervalle de prévision a 95 %.

Projections 2009 a partir de la série différenciée et
désaisonnalisée

—&— Prestas 2009
—a— ARMA(2,1)
---A--- ICa95%
---A--- ICa95%

mai

~. fewrier

janvier

Les montants réels de prestation, hormis celui dis me janvier, se situent dans l'intervalle

de prévision déterminé pour les projections.
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2.4 Méthode de projection retenue

Nous avons éliminé dans la partie 2.3. la méthadprdjection par un modéle SARIMA sur
la série de départ. En effet, les paramétres negp¢yas toujours étre estimés, l'incertitude

sur I'aboutissement de cette méthode de projecioas pousse donc a ne pas la retenir.

D’'un point de vue opérationnel, la premiére méthpdésentée qui consiste, a estimer la
tendance par régression sur le temps, la saistépali moyenne mobile, puis a modéliser le
bruit résiduel de la série de départ par un mod&dA, est la plus simple a mettre en

ceuvre, tant au niveau des projections que dangdandination d’intervalles de prévisions.

D’un point de vue théorique, le critere de minirtia des erreurs moyennes quadratiques
confirme qu’il s’agit a priori du meilleur modele wiliser pour faire des projections. Ce
résultat s’observe non seulement sur les deux zdedsst présentées ici, le premier et le
deuxieme semestre 2008, mais également sur d'azbress de test en 2007 et 2009. Les
montants 2009 n’ayant pas participé a I'élaboratiion modele, cela permet d’avoir une

validation supplémentaire quant a la pertinencenddele sélectionné.

Nous retenons donc cette méthode comme celle Beutih des fins de prédictions des
montants futurs de prestations santé a payer paRIlARAssurances. Il convient de
souligner I'importance de pouvoir obtenir des imédles de prévision pour les projections
effectuées. En effet, nous avons constaté surifiésemtes zones de test que selon les mois,
I'écart entre les prévisions effectuées et le réleservé est plus ou moins important.
L’obtention d’un intervalle de prévision permet @a’avoir une meilleure idée de la qualité
de la prévision a posteriori. D'un point de vue m@iénnel, les intervalles de prévisions
obtenus ont une précision a priori suffisante dansesure ou les séries temporelles sont un
outil envisagé notamment dans le but de serviredal par rapport a des montants de
prestations réglés atypiques. Le cas échéant, pamusons nous interroger sur I'origine d’'un
montant anormalement élevé ou bas par rapport ndefialle de prévision. Une telle
observation, si elle est récurrente, peut égalerdiatle signe que la modeélisation adoptée
n'est peut étre plus appropriée et qu’il faut recher un nouveau modele pour effectuer les

projections.
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3 Présentation des résultats sur les différents eémEs

Dans la partie 2, nous avons présenté lI'étude histdrique des montants globaux de
prestations santé de janvier 1998 a décembre 200& stock et les affaires nouvelles du

portefeuille, ainsi que les projections effectuégmrtir du modéle retenu.

Nous avons ensuite envisagé successivement difégpénmetres pour réaliser le méme type
d’analyse et choisir ensuite le périmétre d’étweplus pertinent pour effectuer les projections
avec la méthodologie retenue, c'est-a-dire viaastienation de la tendance par régression sur
le temps, une estimation de la saisonnalité paremog mobile et enfin une modélisation du
bruit résiduel de la série par un modele ARMA. Eglartie a pour but de présenter

brievement les conclusions observées lors degliffés études menées.

3.1 Stock et affaires nouvelles : janvier 1998 a md&P0

Dans la partie 2, pour le périmétre du stock etafésres nouvelles de 1998 a 2008 nous
avons identifié une tendance linéaire ainsi qu’'sasonnalité de période 12, le bruit résiduel

étant modélisé par un ARMA (3,1).

Nous avons ensuite souhaité réaliser la méme anadys intégrant les données 2009
disponibles a I'époque dans [lhistorique. Nous @&vaoaminsi procédé avec la méme
méthodologie en rajoutant les montants de prestatieersés pour le stock et les affaires
nouvelles confondus pour les mois de janvier a 8@09. Dans cette modélisation, la
tendance se trouve légéerement modifiée, elle regpendant linéaire, la saisonnalité est

identique a celle trouvée sans les données 200 @wstruction du modele de moyenne

mobile. Enfin, le bruit résiduel de la série esdélsé par un ARMA (1,1).

En calculant les erreurs moyennes quadratiquedifi@rentes zones de test, nous observons
que les prédictions via ce modele sont lIégérememilleures pour 2008 et 2009 que celles
effectuées avec le modéle ne prenant pas en cdihterique de janvier a mai 2009. En
revanche, sur la zone de test 2007, le modelergégre les données 2009 est légerement
moins bon. Or, a partir de 2008, un léger « tasgemele la tendance linéaire est observe,

c’est ce qui explique a priori I'observation d’arre quadratiques moyennes moindres lorsque
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les données de janvier a mai 2009 sont prises mpteodans le modeéle. Pour les projections

ultérieures, nous envisageons donc de consenterrcaivelle modélisation.

3.2 Stock

Nous nous sommes également intéressés aux progctiar le stock seul. En effet, ce
périmétre est généralement plus stable que cehiiaffaires nouvelles et nous avons ainsi

souhaité visualiser si de meilleures projectioaseét envisageables sur ce périmétre d'étude.

Nous observons toujours une tendance linéaire quilagiquement différente de celle
observée sur le stock et affaires nouvelles confenta saisonnalité est toujours de période
12 et le bruit résiduel est modélisé ici par un ARKB,1), modélisation identique a celle
réalisée pour les prestations du stock et desredfaiouvelles cumulées. En pratique, sur les
différentes zones de test, on observe des prédsctamerement meilleures ce qui peut étre en
partie expliqué par la plus grande stabilité dulstoar rapport au stock et affaires nouvelles

confondus.

3.3 Exclusion des non assujettis

Nous disposons de l'historique des prestation®esgpour les contrats concernant les assurés
non assujettis au régime général a partir de jardd81 et jusqu’au mois de mai 2009. Nous
avons souhaité observer les modeles obtenus d'ame gn observant les périmétres
précédents hors non assujettis et sur le périnttsenon assujettis exclusivement. Nous
envisageons en effet des modeles différents aipréor les prestations versées aux non
assujettis sont en général source de plus de immsatlans la mesure ou la couverture APRIL

Assurances intervient au premier euro de la dépense

Sur le périmétre du stock et des affaires nouvdiless non assujettis, nous observons
toujours une tendance linaire et une saisonnaditgéédiode 12, le bruit résiduel étant modélisé
par un ARMA (1,0). La tendance et la saisonnal@gent car nous sommes sur un périmetre
de personnes assurées différent mais égalemenbuaardisposons de l'historique a partir de
2001 seulement au lieu de 1998. En termes de piajsc cette modeélisation est Iégerement
meilleure que celle qui prend en compte les priestatdu stock et des affaires nouvelles y

compris celles des non assujettis.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 75



Sur le périmétre du stock seul hors non assujettigbtient également un modéle Iégérement

meilleur que celui obtenu pour le stock y compes hon assujettis.

Nous nous sommes intéressés enfin a la modélisdésrprestations relatives exclusivement
aux non assujettis afin d’essayer d’établir un netur étant propre. Cette modélisation n'a
pas pu étre réalisée dans la mesure ou il a étéssiipe de se ramener a une série
stationnaire pour modéliser le bruit par un mod&RMA. En effet, comme nous I'avons
évoqué précédemment, les prestations versées auassajettis sont généralement source de
plus de variations dans la mesure ou la couveARRIL Assurances intervient au premier
euro de la dépense. Ce périmeétre est donc plusatiédlimodéliser, phénomeéne accentué par le
fait que les montants de prestations versés somidmes par rapport au portefeuille santé
dans son ensemble et que ce périmetre est dorameett plus sensible aux variations a la
hausse ou a la baisse des montants de prestations.

3.4 Affaires nouvelles

La suite logique de ces études a ensuite consisi@usa intéresser aux projections sur les
affaires nouvelles seules afin de visualiser simwdéele a part entiére et des projections
pouvaient étre envisagés sur ce périméetre pluablesidont le comportement, en termes de

montants de prestations réglées, differe de celgitock seul.

Lors de I'étude, aucune tendance ne s’est dégapes avons rencontré ici des difficultés
lors de tentatives pour se ramener a une sérierstaire modélisable par un modéle ARMA.
Le périmétre des affaires nouvelles recele uneaaicertinstabilité dans la mesure ou il est
influencé par les dates de sortie des produitseGestabilité explique en grande partie les

difficultés rencontrées au cours des tentativasdeélisation.

3.5 Autres modélisations

Dans la premiére partie de ce mémoire, nous avimigedes différences de périmétres entre
'Assurance Maladie et APRIL Assurances. En terniedvolution des montants de
prestations réglés, I'une des différences majetgsgle dans le fait qu’APRIL Assurances
crée régulierement de nouveaux produits santéti@ngaproduits susceptibles d’avoir un

impact non négligeable au niveau des prestationsefsl a payer. Ces impacts peuvent étre
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issus des cibles visées par chaque création preduyitovenir également du fait qu’il y ait ou
non de la sélection médicale en amont de la sqignTj selon qu'il s’agit de produits anciens
ou plus récents.

Pour essayer de mettre en évidence de tels imparcta sélection de modeéle pour la série de
départ, nous avons souhaité étudier le comportechestock du portefeuille a partir de 2004.
En effet, un produit phare de la gamme santé estaodernier trimestre 2002, il s’agit du
premier produit sans seélection médicale a l'admésgd avec une cible relativement
généraliste. Les premieres affaires ayant été sré@e002 et 2003, nous avons réalisé notre

étude a compter de janvier 2004 pour que ces effé@ssent partie du stock du portefeuille.

Lors de la modélisation, nous observons une terd#inéaire, de pente plus faible ainsi
gu’une saisonnalité de période 12. La tendanceedtepplus faible est vraisemblablement due
au « tassement » de la courbe des prestationsvélsgartir de 2008 qui a une influence plus
importante lorsque I'historique est réduit commie Rar ailleurs, l'intervalle de prévisions
n'est pas meilleur que celui obtenu en travaillaot le stock dans son ensemble et
I'historique de 65 données ne permet pas d’envisatge prévisions a un horizon
suffisamment important.

Nous ne pouvons finalement pas conclure quantpéict d'absence de sélection médicale
sur les contrats santé a partir d'une date don@é&tte modélisation n’étant pas plus

pertinente que celle de départ en termes de poégisnous ne la retiendrons pas.

Dans la méthode de projection envisagée via |'migigr exogéene qu’est I’Assurance
Maladie, I'un des problémes majeurs rencontrés paaliser des prédictions est la
disponibilité tardive des données mensuelles (desirtisponibles avec un délai de deux a
trois mois). Les séries temporelles ne permettastde résoudre cette problématique dans la
mesure ou nous disposons uniquement d’'un histodgaerestations réglées par I'’Assurance

Maladie a partir de 2005 ce qui s'avére insuffigaoir envisager des projections.

La prise en charge des frais de santé par 'Asserdaladie a également un impact sur les
montants de prestations payés par APRIL Assuraigesffet, comme nous I'avons souligné
auparavant, les complémentaires santé interviersoerst déduction des montants remboursés
par I’Assurance Maladie. Par ailleurs, des réformadies que lintroduction de franchises

peuvent également modifier le comportement deséssu
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Voici un récapitulatif succinct des différentesor@fies de la Sécurité Sociale depuis 1998
susceptibles d’'avoir un impact sur les prestatiemsté versées par APRIL Assurances. En
1999, la notion de médecin référent est introduless taux de remboursement des
médicaments sont modifiés, la télétransmission éeeldppe également. En 2000, la
Couverture Maladie Universelle est mise en plack earte vitale diffusée pour les ayants
droits de plus de 16 ans. En 2004, la participafbofaitaire a la charge des assurés pour les
actes ou les consultations des meédecins est igstadEn 2007, une participation
supplémentaire est demandée aux patients qui rEeatesnt pas le parcours de soins
coordonnés et le développement des médicamentgigées est renforcé. En 2008, des
franchises médicales sont mises en place sur ldgcamdents, pour les auxiliaires médicaux
et les transports.

Pour tenter de mesurer I'impact de ces réformesaine portefeuille, il faudrait pouvoir faire
une modélisation poste par poste car au globdet'efe ces différentes réformes n’est pas
visible. Ceci n’est pas réalisable car nous neadisps pas de I'historique des réglements par

poste de soins mais seulement au global.

Par ailleurs, les autres méthodes de projectionegiaéries temporelles, par différenciation,
ont également été testées sur les périmetres gseéities ont confirmé que la méthodologie
la plus pertinente a retenir est bien I'estimatitenla tendance par régression sur le temps,
puis celle de la saisonnalité par moyenne mobiknénh la modélisation du bruit résiduel de
la série par un modele ARMA. D’un point de vue @piénnel, le périmetre retenu comme
étant le plus intéressant est celui du portefelshaté global, c'est-a-dire les prestations
relatives au stock et aux affaires nouvelles coafisn En effet, nous avons pour objectif la
prévision globale de la charge sinistre du poriééesanté. Par ailleurs, nous travaillons déja
sur ce périmétre avec les méthodes existantes, Wlars®uci de fiabilisation des résultats,
nous souhaitons travailler sur ce méme périmétres detre modélisation par les séries

temporelles.

MEMOIRE ISFA — E. BONIN Page 78



Partie 3 : Utilisation des projections via les

séries temporelles pour le provisionnement

Nous avons vu précédemment que la réalisation édgwns des montants de prestations a
payer dans le futur a différents objectifs. D’'unrpale vue du suivi technique du portefeuille
santé, différentes provisions doivent étre constituet nous devons en estimer le montant.
Par ailleurs, la direction financiere a égalemesgdin de ces prévisions a des fins de gestion
de la trésorerie.

L’article R331-6 du code des assurances définitplewisions techniques qui doivent étre
constituées, la provision mathématique des retdgsrovision pour primes non acquises, la
provision pour risque en cours, la réserve de abgdtion, la provision pour sinistre a payer
(PSAP), la provision pour risques croissants (PRO)rovision pour égalisation, la provision
pour risque d’exigibilité.

Nous nous intéressons ici au calcul de provisiorer@meécessaire pour déterminer la PSAP.
La provision pour sinistre a payer est définie camwria valeur estimative des dépenses en
principal et en frais, tant internes qu’externei;assaires au reglement de tous les sinistres
survenus et non payés » par le code des assurdtitesloit étre suffisante pour faire face
intégralement a 'engagement vis-a-vis des béradfes des contrats.

L’article R331-15 du code des assurances stiputelglPSAP doit étre calculée exercice par
exercice, la méthode de base pour son évaluatam & méthode dossier-dossier. Cette
provision doit ensuite étre augmentée d’'une estimaiu colt des sinistres déja survenus
mais pas encore déclarés a la date de calcul.rejende, sous réserve d’obtenir I'accord de
I’Autorité de Contrdle des Assurances et des Miggepeut également utiliser des méthodes
statistiques pour I'évaluation des sinistres sumgeau cours des deux derniers exercices.
Généralement, les méthodes statistiques sont sbutibsees dans le but de comparer leurs

différents résultats.

L’évaluation des provisions en assurance non vieae de la loi de survenance des sinistres.

Cette évaluation peut étre réalisée via difféeremethodes statistiques, déterministes ou
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stochastiques. Elles supposent souvent de dispesdonnées historiques de la sinistralité.
Nous présentons dans cette partie la méthode détstenla plus utilisée, la méthode de
Chain Ladder. Puis, nous envisageons dans un deaxiémps l'utilisation des projections

effectuées grace aux séries temporelles pour ealad PSAP.

1 Chain Ladder stand&t

Nous allons ici présenter la méthode de Chain Laddendard. Il s’agit d'un modéle
d’évaluation par cadences de reglement qui s’apeligur des triangles de paiements
cumulés. Pour le risque santé en particulier, liesdles de paiements utilisés ne sont pas
annuels mais mensuels dans la mesure ou le délaraesion limite dans le temps (24 mois

environ apres la survenance du sinistre) le rentssooent des soins par ’Assurance Maladie.

Les triangles de paiement présentent en lignde§)mois de survenance du sinistre, encore
appelés origine, les colonnes (j) représententdédais de réglement en nombre de mois

depuis la survenance du sinistre. Notonsle&montant des sinistres réglés en i+ au titre du
mois i. Les paiements de sinistres antérieursdata de calcul « n » sont présentés sous la
forme d’'un triangle de liquidation des montants moamulés. Les sinistres ayant le méme

mois de survenance sont donc situés sur une m@me dit ceux qui ont le méme délai de

reglement sur une méme colonne.

Triangle de liquidation des montants non cumulés

Délai de réglement j (en mois)
Mois d'origine i 0 1 j n-1 n
0 Xo,0 Xoa Xo,i Xo,n-1 Xon
l len_l
i Xij
n-1 Xn1,0 Xn11
n Xno

20 source DEVINEAU Laurent. Cours de Provisionnement non-2&" et 3*™ année ISFA, 2008-20009.
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A partir de ce triangle, il est possible de déduieetriangle des montants cumulés
j

avedC, :ZXLh le montant cumulé des reglements pour le mois gitoei i jusqu’au délai
h=0

de réglement j.

Triangle de liquidation des montants cumulés

Délai de réglement j (en mois)
Mois d'origine i 0 1 i n-1 n
0 Copo Co Coj Cona Con
1 Cl,rl-l
| C'J
n-1 Ch10 Chi11
n Crl,O

C' j+ PN
On definit par ailleurs lg-ieme facteur de développementparf, =" et laj-éme

i

C .
cadence de reglemempar f; = # pour j compris entre O et n-1.

i,n

L'utilisation de la méthode de Chain Ladder staddacessite deux hypothéses importantes :
- la constance des cadences de réglement de sinistre,
- Ilindépendance des facteurs de développement vis-de I'année d’origine i des

sinistres.

Remarque : Dans la pratique, ces hypothéses nepamntoujours parfaitement vérifiées. En
effet, selon le poste de soin étudié, les cadeteasglement different notamment entre deux
postes qui bénéficient ou non de la télétransmissio

Théoriguement, nous devrions donc réaliser un giarde liquidation différent pour chaque
poste de soins pour satisfaire cette hypothese.pitique, nous ne disposons pas de
I'historigue des montants réglés par poste de saiesis travaillons donc sur les montants
totaux des prestations santé APRIL Assurances.

En pratique, nous utilisons les estimateurs destedas de développement
n-j-1

C
suivantsf; = :ff’T pour j compris entre O et n-1.
C

i
i=0

i,j+1
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Les valeurs pour compléter la partie inférieure tdangle de liquidation des montants

- i1,
cumulés peuvent étre estimes grace a la formulasts C, ; =C,  * |_| f, .

h=n-i
On obtient enfin le montant R de la PSAP par diéfifiée entre les montants estimés de la

derniere colonne du triangle de liquidation etdemiers montants connus, soit par la formule

suivante :R=>'R =Y'C,, -C, .. -
=1

i=1 i

Exemple de calcul de PSAP au 31/12/2007

Nous disposons des montants de reglements menslaiss aux mois de soins de janvier
2006 a décembre 2007 en fonction du délai de resglenprésenté sous forme de triangle de
liquidation.

Nous utilisons les formules précédentes pour étébliriangle de liquidation des montants
cumulés dont la partie inférieure est ensuite cét@pl par la méthode de Chain Ladder vue

ci-dessus. Nous pouvons alors calculer le montata @ SAP.

Plusieurs mises en garde quant a [l'utilisation aeméthode de Chain Ladder doivent

néanmoins étre faites :

- Les facteurs de développement concernant les @&riélbvées sont calculés a partir
de peu de données, une valeur atypique peut dancume influence importante dans
la mesure ou ces coefficients sont utilisés potimes la partie inférieure du triangle.

- Cette méthode qui est basée sur un historique deées est trés sensible a une forte

variation, d'une année sur l'autre, d’'un montantriaingle de liquidation.

- Pour la derniére année de survenance des siniseake une valeur est connue, a
laquelle on appligue tous les facteurs de dévelmegpe Une valeur trés importante
ou tres faible aura un impact décuplé car il sépercuté de fagcon multiplicative. En
prenant le cas extréme ou aucun sinistre ne sfeduj pour un mois de survenance,

le réglement final estimé pour ce mois sera nul !
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D’autres méthodes déterministes peuvent égalentenuglisées, en pratique Chain Ladder
est la plus utilisée car il s’agit d’'une méthodéatieement simple a mettre en ceuvre et

aisément interprétable.
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2 Séries temporelles pour le provisionnement

La méthode de Chain Ladder standard correspondraisonnement en date de soins, il s’agit

d’un provisionnement effectué avec une logique ate de survenance des sinistres.

Les séries temporelles permettent de faire deggiiops des montants de prestations par date
de reglement, tous exercices de soins confondusadit d’'un provisionnement, avec une
logique financiére et comptable et non pas tectmiglestimation des reglements des mois a

venir via les séries temporelles permet en eff@ttiCiper les sorties de trésorerie a venir.

Des lors que nous considérons avoir un obtenu uelaade séries temporelles satisfaisant
pour pouvoir réaliser des projections, nous soaohaitégalement trouver une méthode
permettant d’utiliser ces projections en mois dgament pour faire un calcul de provisions
techniques, c'est-a-dire estimer la PSAP. Nousn&de voir que pour appliquer la méthode
de Chain Ladder, il faut disposer d’'un historigues ghaiements de sinistres antérieurs a la

date de calcul « n » en mois de soins.

L'idée est d'utiliser les projections a horizonréalisées avec le modéle de séries temporelles
retenu, pour réaliser un calcul de type Chain Laddee date future n+h. Les projections des
prestations effectuées étant en mois de reglenmkrgagit de trouver un moyen de
reconstituer le triangle de liquidation des morgardn cumulés en mois de soins.

Pour chagque mois de soins, nous disposons d’uarigise de la proportion des prestations
payées au titre de ce mois de soins en fonctiodétai de réglement. Pour chaque délai de
reglement, nous calculons donc la proportion mogestes prestations payées par rapport au
total des prestations payées au titre de ce moside. Notons a %, ... X %, les proportions

des prestations payées respectivement pour leis délaéglement 0 mois, ..., 23 mois.

De plus, grace aux séries temporelles, nous prggdEs montants de prestations en date de
reglement pour les mois n+1 a n+h, notons ces mtmtaspectivement,B, ..., Ruh Nous
obtenons alors le triangle de liquidation des matstaon cumulés en mois de soins grace aux
formules suivantes :

- pouriallantde n+1l an+hX,, = P *a%,
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- pouriallant de n a n+h-1X;, = B *b%,

- pouriégal 0X, ., =P..* X %

Nous pouvons ensuite appliquer a nouveau la métliede€Chain Ladder standard pour

calculer le triangle des paiements cumulés, coraplétpartie inférieure et estimer la PSAP.

Exemple de calcul de PSAP au 31/12/2007 avec uorigge jusqu’a juin 2007

Ici nous souhaitons reprendre I'exemple de la patécédente en effectuant le calcul avec la
méthode utilisant les séries temporelles afin deparer les résultats obtenus. Nous faisons
ici I'hnypothese que seuls sont connus les montdateeglements mensuels relatifs aux mois
de soins de janvier 2006 a juin 2007 en fonctiordéiai de réglement, présenté sous forme
de triangle de liquidation.

Nous souhaitons compléter le triangle de liquidatichce aux séries temporelles pour estimer
la PSAP a fin décembre 2007.

A partir de I'historique des montants de prestaipar mois de réglement de janvier 1998 a
juin 2007, nous projetons a l'aide du modele deedémporelle établi, les prestations en mois
de réglement de juillet & décembre 2007, notégeotisement B, ..., Ps.

Grace aux proportions moyennes des prestationepgar délai de reglement, nous pouvons
ensuite compléter le triangle de liquidation desitants de prestations non cumulés par mois
d’'origine et par délai de reglement. La partie rstibuée a partir des séries temporelles

apparait en bleu sur le triangle suivant.
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Xij

Délai de reglement j (en mois)

Mois d'origine i

0

1

2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

23

janv-06
févr-06
mars-06
avr-06
mai-06
juin-06
juil-06
ao(t-06
sept-06
oct-06
nov-06
déc-06
janv-07
févr-07
mars-07
avr-07
mai-07
juin-07
juil-07
ao(t-07
sept-07
oct-07
nov-07

déc-07

Xoo
X10

X18,0=P1g*a%
X19,0=P19*a%
Xa0,0=P20*a%
Xo1,0=P21*a%
Xa2,0=P22*a%
Xa30=Pag*a%

Xo1

X181=P1g*b%
X191=P19*b%
X201=P20*b%
X311=P21*b%
Xa21=P2,*b%
Xa31=P23*b%

MEMOIRE ISFA — E. BONIN

Page 86

X0,23=P23*x%




Nous utilisons ensuite les formules de la méthotiairC Ladder standard pour établir le
triangle de liquidation des montants cumulés danpdrtie inférieure est ensuite complétée.
Nous pouvons alors calculer le montant de la PSAP.

Nous trouvons un montant de PSAP inférieur de 3.8 &elui calculé grace a la méthode
Chain Ladder standard appliquée au 31/12/2007 aisecbnnu le triangle de liquidation des

montants de prestations.

Le résultat obtenu sur cet exemple ne permet ptaneigue tel de valider I'efficience de cette
méthode. Il faudrait pour cela reproduire le testpusieurs exercices a posteriori. Les séries
temporelles combinées avec I'utilisation des mé#isode provisionnement de type Chain
Ladder peuvent cependant étre un outil envisagealhlavenir pour anticiper le calcul de
PSAP. En effet, pour effectuer un calcul de PSAM& date donnée, 'historique nécessaire
pour utiliser Chain Ladder est moins important gracx projections pouvant étre réalisées

par les séries temporelles.

Des méthodes stochastiques comme le bootstrap peninégalement de réaliser des calculs
de provisionnement technique. Cette techniquengue ne détaillerons pas ici constitue une
alternative intéressante car elle permet de rebberdes intervalles de confiance pour

I'estimation des provisions techniques et des P8AParticulier.
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CONCLUSION

Ces dernieres années, la législation concernantddeenses de santé et les dépenses de
I’Assurance Maladie en particulier a beaucoup é¥oflies évolutions traduisent notamment
une volonté de donner acces aux soins a tous anstalration de la CMU et le souhait de
recentrer le financement de I'Assurance Maladie B8 postes de soins tels que
I'hospitalisation ou les dépenses relatives aux AL&h instaurant parallelement un
déremboursement de certains autres postes comphatdaacie. Par ailleurs, nous constatons
depuis plusieurs années également, une accélédamdépenses relatives aux frais de santé

et une augmentation de la part du financement adeplémentaires santé dans ces dépenses.

Ces évolutions nous poussent a avoir une connaisgdns précise de notre portefeuille santé
et notamment & vouloir anticiper davantage I'évolutde la charge sinistre a venir. Les
projections du risque santé ont vocation a étlesédis dans le cadre du pilotage technique du
portefeuille, elles sont également utilisées pauties services de I'entreprise comme nous
'avons évoqué précédemment. L'objet de ce mémairdonc été de tester de nouvelles
méthodes de projection des prestations futuresaodiefpuille santé, tous produits et toutes
affaires confondus. La modélisation via les séeesporelles permet ainsi d’avoir une lecture
différente de celle des méthodes existantes, deseeaes prévisions a plus court terme et
d’obtenir des intervalles de confiance pour cesdliptiéns. Elle peut également remplir le rble

d’un outil de veille sur I'évolution de la chargeistre du portefeuille santé.

Sur les quatre méthodes envisagées pour réalisgprdgctions avec les séries temporelles,
la méthode la plus pertinente d’'un point de vuetigée et la plus simple a mettre en ceuvre
d’'un point de vue opérationnel, est I'estimationlddendance par régression sur le temps
suivie de I'estimation de la saisonnalité par moyemobile et de la modélisation du bruit par
un processus ARMA. Les intervalles de prévision aquels obtenons conféerent a cette
modélisation via les séries temporelles, un rolaledte face a une éventuelle évolution

atypigue des montants de prestations réglés méaswait. Cette méthode de projection a été
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testée et validée en travaillant a partir de ldrisjue des données de 1998 a 2008 pour

projeter les mois de janvier a mai 2009.

Dans la mesure ou les complémentaires santé iaterent sous déduction des montants pris
en charge par I'’Assurance Maladie, les réformesniry selon leur envergure, auront un
impact directement observable sur les montantg@ktgiions réglés par les complémentaires.
Si a l'avenir I'Assurance Maladie se désengage paint tel qu’elle ne prend plus en charge
les ALD, le risque santé en assurance individuedlesera alors plus considéré uniquement
comme un risque de court terme. En effet, la crgth de provisions pour faire face a un

risque croissant d’année en année pourrait s’anéegssaire.
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ANNEXES

Annexe 1: Extrait de la Statistique Mensuelle de décembr2008

RESULTATS DE SYNTHESE Vil
ASSURANCES : MALADIE MATERNITE INVALIDITE DECES ACCIDENTS DU TRAVAIL
DEFEMNSES en milliers d'euros
MOIS DE DECEMBERE 2008
PRESTATIONS maladie maternité AT TOTAL
Consultations 208 T4 12872 B 235 531 24
isites T4 04z S8e 274 74083
Actes techniques 405 228 17187 T 287 518722
Forfaits Scanner et IRMN 28 682 118 608 20408
Autras honoraires du secteur privé 54 532 10832 1787 T7aN
Participations forfaitzires - médecins+pariicipations assurés -28 224 482 -28 885
TOTAL HONORAIRES MEDICALX 1142 804 41882 18702 1203581
Honaraires dentaires O, DC. Se, 5PR, TO. 221 16 [lits 40 221825
TOTAL HOMORAIRES SECTEUR PRIVE (médicaux et dentaires) 1364 110 42 556 18749 1425 415
Auilizires médicaux 526 526 4 057 14 515 545 088
dont franchises sur actes d'auwsdliaires médicaw -4 117 =272 -4 350
Actes en B, BP et BR. 228088 14 00E 558 243553
Aptes en KB, P3 et TB ef Frais de dép. dir. de laboratoire 1237 1084 24 12478
Participations forfaitaires - laboratoires -14 122 -30 -14 158
Deépenses madicamanis 1628 879 5220 5511 15640 310
dont franchizes sur médicaments =38 302 -248 -38 550
Produits d'origine humaine 2 608 o 26808
Appareils matériels de tratement et pansemenis 224 553 1517 1533 227 854
Autres bizns médicaux inscrits & 1a LPP 78125 G604 1545 TE 374
TOTAL PRESCRIPTIONS 2 B85 520 27 167 23819 2 T36 906
Frais de déplacement des malades 216 286 205 4922 222123
dont franchizes sur frais de fransport =521 =27 557
Autres prestations diverses haors CAMSP A5TT 81375 -385 43753
TOTAL AUTRES PRESTATIONS DE SOINS SANTE 252 068 3 280 4 527 265 876
TOTAL PRESTATIONS EM ESFECES 507 851 205 136 T12 987
TOTAL SOINS DE VILLE 4 809 948 79 004 25223 5141 183
Ohjectf de depenses mad -chir.-obst. (2DMCO) secteur public 23586 716 2 605 4 838 2377180
Chjectf de dépenses méd ~chir.-obst. (ODMCO) secteur privé 355 853 41 830 § 862 714 245
TOTAL Objectif de dépenses méd.-chir.-obst. (ODMCO) 3035 689 44 435 11 400 3091 504
Dotations annuelles de financement des MIGAC secieur public 00 <42 109687 324 520 742
Diotations annuelles de financement des MIGAC secteur prive 17 353 31 17 384
TOTAL Dotations annuelles de financement des MIGAC 626 735 10 967 365 638127
TOTAL DAF &t autres versements du secteur public 1163773 4 168 6727 1174 666
CON peychiatrie et soins de suite et de réadapt. (secteur priva) 151 243 4 2748 164 022
Autres versements secteur prive 13 827 454 5 14 133
TOTAL OGN et autres versements du secteur privé 172870 485 2500 178 185
TOTAL VERSEMENTS AUX ETAELISSEMENTS DE
5001106 60 053 21293 5082 452
SANTE PUBLICS ET PRIVES
Enfance inadaptés hors dotation globale 450 BEG 450 8568
Enfance inadaptés en dofafion globale 161 534 161 534
TOTAL Enfancs inadaptés 812 388 12 388
Adultes handicapes hors doiadion globale 141 281 5353 148 814
Adultes handicapés en dotation globale 72 85 72 868
TOTAL Adultes handicapés 214127 5383 218480
Personnes dgées 538 480 532 450
Autres prastations medico-sociales 2388 2388
TOTAL VERSEMENTS AUX ETABLISSEMENTS MEDICO
SOCIAUX 1367 384 5353 1372737
TOTAL ONDAM 11178 438 139 057 278 877 11 596 372
Frastations en espaces matemite 273 232 222 232
Incapacité permanents AT + charges d'sxpertise + préjudice amianis 255 @28 350 285
Assurance Invaliditd 366 382
Assurance Décés 13 057
TOTAL STATISTIQUE MENSUELLE DES DEPENSES 11178 438 361 289 838 862 12 558 029
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Annexe 2: Test de Dickey-Fuller augmenté - princip&*

Les tests de Dickey-Fuller simples peuvent étreogges en différents types de modeles :
« Modeéle AR (1) :(1-®,L)X, =¢,:soudH,:®, = 1
« Modeéle AR (1) avec constantl = ®,L)(X, - )= &: souH, : ®, = 1
« Modeéle AR (1) avec tendancl = ®,L)(X, —a - B)=¢,:souH, :d, = 1

avece, i.i.d.

Le principe de ces tests est que si 'un des tmmidéles est tel qué®, =1, alors le polynéme
d’opérateur du processus contient une racine uejtl processus est alors non stationnaire.
Les tests de Dickey-Fuller testent donc I'hypothélge le processus est non stationnaire
contre I'hypothése alternative de stationnaritgpohcessus.

Pour chaque cas, Dickey et Fuller ont déterminé skagistiques des tests et les tables
associées. Il convient de choisir I'alternative ridé&mt le mieux la série sous peine de voir
I’hypothese H rejetée non pas parce qu’il N’y a pas de racing umais parce que le modele
est mal spécifié. Si I'estimation calculée de Histique est supérieure a la valeur tabulée, on
accepte kb le processus n'est donc pas stationnaire. Sioongjette K et le processus est

stationnaire.

Dans les modeles présentés pour les tests de Ditksr simples, il est supposé que le
processusg, est un bruit blanc. Les tests de Dickey-Fullerraegtés ont été créés pour
pouvoir traiter les cas ou les résidus sont autcétes. Le modele de départ est alors
transformé pour que les résidus forment un br@ih®let que I'on puisse se ramener aux cas

des tests de Dickey-Fuller simples.

21 Sources :BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
'économie et a la gestionParis: DUNOD, 2008, 329 pCHARPENTIER Arthur. Cours de séries

temporelles théorie et applications
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Annexe 3: Tests de Phillips-Perron - principé?

Il s’agit de tests non paramétriques, introduitsl®88. lls généralisent les tests de Dickey-
Fuller simples en ne supposant plus guest un bruit blanc et en autorisant que ce prosess

soit autocorrélé. Le test de Phillips-Perron telstec également I'hypothese Hle processus

est non stationnaire contre I’hypothese alternatestationnarité du processus.

Le test se déroule en quatre étapes :
» Estimation par les moindres carrés ordinaires daesetes de base des tests de Dickey-
Fuller et calcul des statistiques associéesgdeirésidu estimé.
+ Estimation de la variance des résidirs = %Zn:éf :
t=1
« Estimation d’un facteur correctif qui intervientrgale calcul de la statistique du test.

e Calcul de la statistique de Phillips-Perron.

22 Sources :BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
'économie et a la gestionParis: DUNOD, 2008, 329 pCHARPENTIER Arthur. Cours de séries

temporelles théorie et applications
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Annexe 4: Test KPSS - principé®

Kwiatkowski, Phillips, Schmidt et Shin (1992) ontoposé un test d’hypothése nulle, la
stationnarité du processus. Apres estimation dedeles 2 ou 3 définis précédemment, on
calcule la somme partielle des résidus et 'omesstiin facteur correctif comme dans le test
de Phillips et Perron vu précédemment.

La statistique du test est alors calculée et coégpaux valeurs tabulées pour savoir si 'on

rejette ou si I'on accepte I'’hypothése nulle.

23 Sources :BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
'économie et a la gestionParis: DUNOD, 2008, 329 pCHARPENTIER Arthur. Cours de séries

temporelles théorie et applications
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Annexe 5: Test des points tournant§’

Le test des points tournants est un test non pargwe, il est donc valable quelle que soit la
loi. Il teste I'hypothese kd'indépendance des observations contre I’hypothéisenative de

présence d’'une tendance.

Soit une séri, de longueur n.

Un point tournant est une observation telle que €XX; et X > Xis1) ou (X.1> X; et X <

Xi+1). On définit les variables aléatoires telles qu’elles valent 1 si le point est un point

tournant et O sinon. Led, suivent des lois de Bernouilli de parametre 2&3ptobabilité

n-1
d’avoir un retournement en un point pour un briginb. SoitZ = ZUi le nombre de points
i=2

tournants.
z-E(z)

A /Vari Z )

Z vérifie le théoreme de la limite centrale, otioac :V =

or, E(z)=(n-2)*2 etvar(z)=10"22,
3 90
z—gm—z)
D’ou la statistique du tedt = ﬁqui est asymptotiguement gaussienne.
n [—
90

On rejette I'hypothése ¢hau seuil de 5 %i[\/| > 196. Dans ce cas, la série possede donc une

tendance.

2* Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporell@&™année ISFA, 2008-2009.
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Annexe 6: Test du signe de la différenc®

Le test du signe de la différence est un indicatkuta présence d’'une tendance. On teste
I'hypothese H les Xi sont indépendants identiquement distritegdgre I'hypothese Hle la

présence d’une tendance.

Soit les variables aléatoirdd; telles queU, = 1si X, > X;, U, =0sinon. Sous biles
variablesU; suivent des lois de Bernouilli de parametre %.

1

et Co\,(ui,um):—ﬁ.

De plus,Var(U, ) =

N[

C_n—l

Soit C=>"U, , on a alors par le théoréme de la limite cenwﬂle,n—Jrf -~ N(0g).
i=1

12
On rejette I'hypothése fau seuil de 5 0/5f9i|\/v| > 196. Dans ce cas, la série possede donc une

tendance.

%% Source MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporell@¥™année ISFA, 2008-2009.
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Annexe 7: Caractéristiques des ACF et PACF des processusRivA 2°

Processus ACF PACF

Lo . Pic significatif pour le premier retard.
Décroissance exponentielle ou

AR(1) . - . Les autres coefficients sont nuls pour
sinusoidale amortie.
des retards > 1.
o . Pics significatifs pour le premier et
Décroissance exponentielle ou .
AR(2) . - . second retard. Les autres coefficients
sinusoidale amortie.
sont nuls pour des retards > 2.
L . Pics significatifs pour les p premiers
AR(p) Décroissance exponentielle et/ou retards, les autres coefficients sont

sinusoidale rapide.
P nuls pour des retards > p.

Pic significatif pour le premier
MA(1) retard. Les autres coefficients sont
nuls pour des retards > 1.

Décroissance exponentielle ou
sinusoidale amortie.

Pics significatifs pour le premier et

second retard. Les autres Décroissance exponentielle ou
MA(2) - : - .

coefficients sont nuls pour des sinusoidale amortie.

retards > 2.

Pics significatifs pour Ie§ 9 PreMIeIShecroissance exponentielle et/ou
MA(Q) retards, les autres coefficients sont _. ) .

sinusoidale amortie.

nuls pour des retards > q.

Décroissance géométrique a partir) Décroissance exponentielle ou
ARMA(1,1) . T .

du premier retard. sinusoidale amortie.

Décroissance exponentielle ou Décroissance exponentielle ou
ARMA(p,q) | sinusoidale amortie tronquée apressinusoidale amortie tronquée aprées|p-

(g-p) retards. g retards.

% Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications a
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.
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Annexe 8: Tests de Box-Pierce et test de Ljung-Bé%

Notonsp, 'auto-corrélation empirique d’ordre k des résifiyst 0T). Pour un ordre K, le
test de Box-Pierceest le test de I'hypothésd,: p, =...= p, = @est a dire les résidus

forment un bruit blanc, contke, : [j D[l K] tel queo; =0.

Pour un processus ARMA (p,q), la statistigue de ce&st est:

K
Qe =n>. p¢ O[T -X*(K-p-q).
k=1

L’hypothese H est rejetée au seuil de 5 %@, est supérieur au quantile a 95 % de la loi du

Chi 2 correspondant.
Remarque : Pour effectuer ce test, il est conseidéchoisir K, le nombre de retards pour

calculer les auto-corrélations, proche du tiersmambre d’observations.

Le test de Ljung-Box correspond a I'hypothése nullg,: p, =...= p, = dest-a-dire les

auto-corrélations sont nulles de I'ordre 1 a k,cagestatistique suivante :

2" Source BOURBONNAIS Régis, TERRAZA Michel. Analyse des séries temporelles, Applications &
I'’économie et a la gestioaris : DUNOD, 2008, 329 p.
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Annexe 9: Test de Shapiro Wilk

Soit (X,,...,.X, ) un vecteur aléatoire Y,,....Y,)le vecteur ordonné associé. On teste M
suit une loi normale contre;H X ne suit pas une loi normale.
Soit(U,,....U, )des variables aléatoires i.i.d. et suivant une roimale centrée réduite

et(V,,...V. )les statistiques d’ordre associées.

Vl
On définitu = E| ... |et la matrice variance-covariance e, ,...,a, ):t,uZ‘l(‘,uZ‘z,u)_y ?
V

n

Le test de Shapiro Wilk compare I'estimateur de viianceS? :%Z(Xi —X)Za

v 2] 2
I'estimateur de la variance sousH = _1{ > (Yo Y, )} .
n—1| =

- T, - :
La statistigue du test esSW=—7>. Le test de région de rejefSW> k}est de

n

sensibilitéxr avec k ld— a quantile d’une loi SW.
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Annexe 10: Algorithme de Durbin-Levinson®®

~ n
Les projections peuvent étre calculées récursiverpen la formule X, :Z%Xnﬂ_i :
i=1

L'algorithme de Durbin-Levinson permet le calculsdeoefficientsg,; et est donné par le

théoreme suivant.

Soit (X,,tOT) un processus faiblement stationnaire et centmé ¢ fonction d'auto

covariance vérifiey(h) - 0. Les coefficientsy,; et I'erreur quadratique moyenne vérifient|:

_A)
0

@rn {V(n)—gwn_l,i * y(n—i)}*airf et{

Gi = Bsi ~Bon ™ Bt

a; = 0)

oz, =a’fi-o,]

8 MAUME DESCHAMPS Véronique. Cours de Séries temporell@¥™année ISFA, 2008-2009.
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Annexe 11: Filtre de Kalman et intervalles de prévision pou un processus SARIMA
Filtre de Kalman?®®

Le filtre de Kalman est un modele espace-état gunpt de réaliser des prédictions de fagon

récursive.

Un modeéleespace-étakst défini par le systeme d’équation suivant :

Z.,, =AZ +¢& :eéquationd'état &,
_ avec
Y, =C,Z, +1, : équationrdemesure 1,

Aet G déterministes &,~N(m, p)

jun bruit blanc normal

Les variables peuvent étre de dimension supéri@ute On note V la matrice de variance-

, £
covariance d{ ! j .
1,

- Zt) estl'état du systeme a la date et n’est pas observable,

Y,) sont lesobservations du systéme & la date élles sont observables,
sont lesnnovations du systéme a la datedt ne sont pas observables,
est lebruit en t et est inobservable,

est lamatrice de transition,

st lamatrice de mesure

>
vavv

e
.) est lesignal a la date t

Le filtre de Kalman permet de calculer la prévistaZ, , tﬁt = E[Zt|YO,...,Yt]. On note :

IDIRE E[(Zt - Zt )(Zt —tﬁt )} : erreurquadratiqgedufiltre sur Z en t

[Zt |YO,...,Yt_1]: prévisionde Z, faiteen t-1

t—th E
N E[(Zt —t_lﬁt )(Zt —HZAt )} - erreurquadratiqemoyennealeprevision

%9 Sources CHARPENTIER Arthur. Cours de séries temporelles théorie et applicatid&DSEN Henrik.
Time Series Analysi€hapman & Hall/CRC.
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Dans le cas ou les brufis) et (;7,) ne sont pas corrélés, alors, pour tout t positifa :

(a) tZAt =t—12t + Kt[Yt _Ct*t—lzt] et {(al) tzt :[I - KtCt]t—lzt
0) Z, = A Z 0) T =AZA+Q

. . . N s ' ' -1
Avec la matrice de gain du filtre a la date t défipar : K,=,_,Z, * C, (Ct*t_lzt *C, + R) :

Soit t_\?t = E[Yt|Y0,...,Yt_l] et ., M, :V(Yt—t_l\?t), on peut alors déduire de ce qui précéede les

(C) th+l = Ct+l*t Zt+l

formules de calcul de prévisions de la variablecoli(Y, ) : { ,
(CI) tM t+1 = Ct+1*t Zt+2l. * Ct+1

On initialise le filtre ave Z, =E(Z,)=m et .5, =V(Z,) = P. On calcule ensuite de fagon

récursive les prédictions pO(IZt) avec (a) et (&), puisz, et t\?tﬂ a l'aide de (b), (b)), (c) et

(c).
Exemple: écriture d'un processus ARMA (2,1) sous la fothen modele espace-état.
Soit Y; un processus défini palY; +a,Y,_, +a,Y,_, = & +b&,_, avecg, un bruit blanc.
Ce processus ARMA (2,1) peut se réécrire dans pacesétat sous la forme suivante :
(Zl,t j _ (_ q 1](214—1 j N (1 ]é‘t

Zz,t -—a, O ZZ,t—l bl

Y= o)[j‘j

2t
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Intervalles de prévision

Soit un processus SARIMA (p,d,r,q). OrA@L)(l— L' )(1— L)*(x,)=B(L)(,), soit encore
i+al+. . +alP)i-L Ji-L)*(X,)=@+bL+..+b L )e,).
Les parameétres du modeélg a., &, b, ..., by sont estimés par maximum de vraisemblance

ce qui nous permet de connaitre également I'égamt e la valeur estimée de chaque

parametre.

Notons l'erreur de prévision mensuelle a I'horizom, (h) = X, - )Zt(h). On peut exprimer

par ailleurs le processus sous sa forme moyenneilenafifinie X, =W(L)£t avec

w(L)ziwj LetW, =1

j=0

ce

N fobieobie)
Or, d’aprés I'expression initiale du processus oX,a= (1 L Lp)(l L )(1 L)’
+tal+..+a, - B

qui nous permet d’exprimer les parametres de lméamoyenne mobile infinie en fonction de

ceux du modele SARIMA. Il faut résoudre pour cé&guliation suivante :

+bL+..+bL9)=+al+..+a P i-L fi-L) A+ wL+ w2 +..)

Pour le modele moyenne mobile infinie, la prévistohorizon h au sens des moindres carrés

s’exprime Xt(h):zLIJjgt+h_j , s’en suit l'expression de [l'erreur de prévision
i=h
h-1
q(h) =) W&, - Celle-ci est essentiellement constituée de bhliscs de moyenne nulle

j=0

et de variances? . Or, les bruits blancs sont non corrélés, la vaeade I'erreur de prévision
2 2 & 2

s'écrit doncoy, = 02> W?.

& £
j=0

En remplacant les coefficients du modele moyenneilmafifinie par leurs expressions en

fonction des parametres du modele SARIMA, on obtikys expressions pour la variance de
I'erreur de prévision en fonction des paramétresmddele SARIMA.
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Ceux-ci ayant été estimés par maximum de vraisemblales erreurs de prévisions

mensuellesq(h) sont supposées de distribution asymptotiquemennale, de moyenne

nulle et de variancer; , .

On obtient alors I'intervalle de prévision menseell niveau 1x:

A

[Xt(h)—ul_%&&(h); X, (h)+ ul_%&g‘(h)} avecu, ,, le 1o/2 quantile d'une loiN(02).
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Annexe 12: Preuves des formules de reconstitution des prajgons de la série de départ
Preuve expression 1.4.3.

On souhaite montrer que la formule de reconstituiour la série de départ a partir de la série
~ t ~
différenciée est la suivanteX, = X, + ZYi
Y, =X, - X, Xy =Y, + X,
Onsaitqu%At oo donc{ oo
Yia = X = X2

~ t ~
En raisonnant par récurrence, on obtdént X, + ZYi :
i=2

Preuve expression 1.4.4.

On souhaite montrer que la formule de reconstiuyiour la série de départ a partir de la série

différenciée et désaisonnalisée est la suivate=Z, +...+Z,, + X3 + X, = X,

7 v . Z =X, = Xy = X + X
On sait que, = AlelXt = AlZ(Xt - Xt—l)’ SOit{ t t 3 % ¥
D’ou {XH T X = L+ X ™ X
Xe=Zi+Z o+ X = X+ X
Le premier terme défini pour la série differenciéet désaisonnalisée est

Z,=X,-X,-X,;+X,, on obtient en raisonnant par récurrence le rsult

A

X, =Z 4. Zyy + X+ X, = X,
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Annexe 13: Tableau récapitulatif pour le choix de modele ARIA partie 2.3.1.

0| P | oo | B | mc | sc | ac
0|0 0.3605 Non

0|1 0.9576 Oui 0.2795 3814.72 3817,60 3818,60
0|2 0.7871 Oui

0|3 0.901 Oui 0.267 3812.00 3820,66 3822|53
110 0.9799 Oui 0.3061 3814.65 3817,53 3818)53
1)1 0.9811 Oui 0.3160 3816.64 3822,41 3823,70
1] 2 0.8275 Oui 0.5507 3810.88 3819,63 3821,40
1] 3 0.9433 Oui 0.2786 3813.36 3824,89 3827,44
2|0 0.9373 Oui 0.3768 3816.57 3822,34 3823,63
2|1 0.7437 Oui

2|2 0.2057 Non

2|3 0.9423 Oui 0.3711 3811.65 3826,06 3829,36
3|10 0.7891 Oui

3|1 0.9728 Oui 0.3966 3807.88 3819,41 382196

Les modéles qui apparaissent en couleur foncé Issnpremiers a étre éliminés dans la

mesure ou le test de Box-Pierce pour la blanchesrrésidus n’est pas concluant. Ceux qui

sont de couleur claire sont éliminés suite a I'obaston des criteres de choix de modeéle que

I'on cherche a minimiser.
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Annexe 14: Tableau récapitulatif pour le choix de modele ARIA partie 2.3.2.

,83

,08

37

,69

o o] Prasedsiestie | archer | Praednes | wc | s | e
0[O0 3.867e-10 Non

01 0.07584 Non

0| 2 0.8594 Oui 0.6774 3787.79 3793,54 3794
0| 3 0.8966 Oui 0.4651 3788.59 3797,22 3799
1|0 0.000865 Non

1)1 0.7322 Oui

1| 2 0.9623 Oui 0.5237 3788.88 3797,51 3799
1|3 0.9183 Oui 0.5008 3788.64 3800,14 3802
210 0.6217 Oui

2|1 0.7847 Oui

2| 2 0.817 Oui 0.565 3786.16 3797,66 3800

21
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Annexe 15: Graphiques des projections a partir de la sériglifférenciée sur différentes

zones de test

Projections a partir de la série différenciée lers

janver

emestre 2008

\I/

.
/

—&— Prestas 2008
—¥— ARMA(0,2)
ARMA(0,3)

juin

—a— ARMA(L,2)

mai

Projections a partir de la série différenciée 2eme

octobre

juillet

semestre 2008

décembre

eptembre

novembre

—e— Prestas 2008

—¥— ARMA(0,2)
ARMA(0,3)

—a— ARMA(1,2)

Vaoﬁt
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Annexe 16: Tableau récapitulatif pour le choix de modele ARIA partie 2.3.2.

> | 9 | PBoxtest | desrésius| hapiro | waw | O | AC | sc | B

O O 1.764e-08 Non

0|1 0.3177 Non

0| 2 0.9635 Oui 0.1371 -1757.168.863e+11] 3522.33| 3527,89 3529,18
0| 3 0.9424 Oui 0.05339

10 0.01258 Non

11 0.8459 Oui 0.1156 -1757.333.874e+11] 3522.7 | 3528,26 3529,56
12 0.8956 Oui 0.1195 -1756.48.821e+11] 3522.95| 3531,29 3533,16
1] 3 0.9967 Oui 0.09187-1754.93| 3.660e+11| 3521.86| 3532,98 3535,52
2|0 0.3728 Non

2|1 0.962 Oui 0.08257-1756.69| 3.833e+11| 3523.38| 3531,72 3533,58
2|2 0.9486 Oui 0.06285-1756.39| 3.813e+11| 3524.78| 3535,90 3538,44
2|3 0.9577 Oui 0.09912-1754.48| 3.636e+11| 3522.96| 3536,86 3540,14
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Annexe 17: Graphiques des projections a partir de la sériglifférenciée et

désaisonnalisée sur les différentes zones de test

Projections a partir de la série différenciée etdé  saisonnalisée
ler semestre 2008

—&— Prestas 2008

—¥— ARMA(0,2)
ARMA(1,1)

—a— ARMA(2,1)

juin

féwrier

mai

Projections a partir de la série différenciée etdé  saisonnalisée
2éme semestre 2008

\jdﬁt / \ y décembre
—&— Prestas 2008

—¥— ARMA(0,2)
ARMA(1,1)
—a— ARMA(2,1)

septembre

novembre
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