ELABORATION D'UN TABLEAU DE BORD INTER-RESEAUX

ET SYSTEME D'INFORMATION EN PERINATALITE D'
INTRODUCTION

2012 : COPIL ( réseaux, PMI, ORS et
Périnat-ARS-IDF)
indicateurs comparatifs en routine

2011 : Cahier des charges réseaux périnatals et
nouveau dossier promoteur :
partenariat réseaux et ARS-IDF

METHODES

IIT Adéquation? /capacités du réseau

naissances hors d'un hopital R18,
naissances vivantes < 32 SA domiciliées et enregistrees
naissances vivantes < 32 SA type I ou IIA ou hors hopital R20

I Public cible? données domiciliées

Indice de développement humain,

femmes en age de procreer,

accouchements, acct multiples C7, age maternel C8,
naissances vivantes, terme C5 et poids C4, trophicite,

IVG hospitalieres, IMG, mort-n¢s Cl1,
déces néonatals C2, déces infantiles C3, déces maternels C6

Sources: ORS, INSEE, PMSI , BIG, courbes AUDIPOG

Information sur la fiabilite
References / PERISTAT (manque parite dans PMSI)
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Source: PMSI

avec Source PCS:
date lere consultation R16, intention d'allaiter R19

"Hors réseau formalisé":
4,5% acct domiciliés , 9,2% enregistrés

Territoires des réeseaux périnatals d'IDF 2011

RESULTATS
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9 des 10 indicateurs essentiels de la liste EURO-PERISTAT et 2 des 22 indicateurs recommandes sont accessibles.
2 1ndicateurs recommandes supplementaires avec la mise en commun régionale des donnees des premiers certificats de sante.
Suite: Représentation plus ergonomique du Tableau de bord comparatif et bilan de son utilisation....
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